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Resumen 

Objetivo: Determinar la relación entre la ansiedad y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. 

Metodología: Estudio de alcance correlacional-descriptivo, no experimental – transversal, la 

población estuvo conformada 350 estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco del décimo, décimo primero y décimo segundo, mientras que la muestra 

estuvo constituida por 183 estudiantes, además, se aplicó la encuesta y se tomó el 

cuestionario “State-Trait Anxiety Inventory”. Resultados: El 49.2% de los alumnos tienen un 

nivel de ansiedad moderado y un nivel de educación virtual regular, mientras que, el 27.9% 

de los alumnos tienen un nivel de ansiedad grave y un nivel de educación virtual inadecuado. 

Además, mediante el Chi cuadrado se tuvo un valor de 51.380 y un Rho de Spearman de -

0.545, y un valor sig. de 0.000, el cual es menor al p valor 0.05, por tanto existe relación 

inversa y modera entre las variables. 

Conclusión: Existe relación entre la ansiedad y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. Asimismo, dicha 

relación inversa implica que a medida que aumenta la ansiedad, disminuye la calidad de la 

experiencia de educación virtual de los estudiantes y viceversa. 

Palabras clave: Ansiedad rasgo, ansiedad estado, educación virtual.  
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Abstract 

Objective: Determine the relationship between anxiety and virtual education in Human 

Medicine students at the Andean University of Cusco, semester II 2022.  

Methodology: Descriptive-correlational, non-experimental-cross-sectional study, the 

population was made up of 350 students of “Human Medicine of the Andean University of 

Cusco of the tenth”, eleventh and twelfth, while the sample was made up of 183 students, in 

addition, the survey was applied and the questionnaire “State-Trait Anxiety Inventory” was 

taken. Results: 49.2% of students have a moderate level of anxiety and a regular level of 

virtual education, while 27.9% of students have a severe level of anxiety and an inadequate 

level of virtual education. In addition, the Chi-square value was 51.380 and Spearman's Rho 

of -0.545, and a sig. value of 0.000, which is less than the p value of 0.05, therefore there is 

an inverse and moderate relationship between the variables.  

Conclusion: There is a relationship between anxiety and virtual education in Human 

Medicine students at the Andean University of Cusco, semester II 2022. Likewise, this 

inverse relationship implies that as anxiety increases, the quality of the students' virtual 

education experience decreases and vice versa.  

Keywords: Trait anxiety, state anxiety, virtual education. 
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Capítulo I: Introducción  

1.1. Planteamiento del problema 

Durante la etapa académica, los estudiantes experimentan una diversidad de situaciones que 

ocasionan ansiedad. Por consiguiente, es válido afirmar que la ansiedad es una experiencia 

habitual en la vida estudiantil. Por ello se han llevado a cabo investigaciones sobre el 

impacto de la ansiedad en el entorno educativo (1). 

A nivel internacional, la ansiedad se considera un trastorno emocional multifactorial que 

puede manifestarse mediante una variedad de síntomas tanto físicos como mentales. Dichos 

síntomas pueden afectar la calidad de vida de la persona y dificultar su capacidad para 

funcionar con normalidad en sus actividades diaria. Este tema ha sido examinado en 

estudiantes de medicina, y análisis recientes han demostrado que el 33.8% de los 693 

estudios realizados en Brasil revelaron una prevalencia de ansiedad, según revisiones 

sistemáticas recientes (2). 

En la misma línea, la ansiedad es un trastorno de salud mental común, con aproximadamente 

264 millones de casos reportados en la actualidad, lo que representa el 3.6% de la población 

mundial. Conjuntamente, ocupa el sexto lugar entre las causas de discapacidad a nivel 

mundial, y esta posición no ha cambiado desde 1990. En algunos países europeos como 

España, Francia, Bélgica, Alemania, Holanda e Italia, la prevalencia de ansiedad alcanza 

alrededor del 14%. Este trastorno afecta desde niveles leves hasta severos, y se observa que 

afecta más a las mujeres que a los hombres, con una incidencia del 4.6% en mujeres y del 

2.6% en hombres (3).  

Respecto a la educación virtual, se percibe como una forma de enseñanza que mejora la 

calidad del aprendizaje al considerar su flexibilidad y accesibilidad. Por consiguiente, el 

sistema educativo a nivel mundial ha experimentado transformaciones en los últimos 

tiempos, donde las TIC han desempeñado un papel fundamental como herramienta para 
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facilitar la impartición de clases virtuales y la entrega de trabajos por parte de los alumnos. 

Hoy en día, el uso de la tecnología se ha convertido una necesidad fundamental debido al 

confinamiento incitado por la pandemia mundial. A lo largo de muchos años, se ha intentado 

implementar varias actividades y metodologías informáticas que los docentes pueden 

emplear para llegar a los estudiantes y captar su atención, atizando su motivación durante las 

clases. No obstante, en la situación actual, los docentes se han visto obligados a recurrir a 

estas herramientas virtuales para poder adaptarse a un mundo donde las clases en las aulas 

presenciales son inexistentes (4). 

En ese sentido, en un informe de la CEPAL y la UNESCO se destacó que más de 1.200 

millones de estudiantes en todos los niveles educativos se vieron privados de clases 

presenciales. Ante dicha situación, las instituciones de educación superior optaron por 

trasladarse de una modalidad presencial a una virtual, lo que trajo cambios en las prácticas 

educativas tradicionales. Asimismo, dicha transición afectó a los estudiantes de salud, 

quienes perdieron la oportunidad de participar en simulaciones clínicas, lo que impactó de 

manera negativa la capacidad para adquirir habilidades prácticas para el trabajo en ambientes 

hospitalarios. Tal situación se comparte en Ecuador, puesto que, la educación virtual también 

se efectuó, permitiendo así la continuidad del proceso de formación universitaria (5). 

A nivel nacional, la ansiedad surge de un procesamiento de información que tiende a estar 

sesgado. Por tanto, en el caso de la ansiedad académica, está relacionada con las exigencias 

del entorno educativo, como realizar exámenes, completar tareas o enfrentarse a 

interrogatorios en clase. Por lo tanto, en un estudio sobre los estudiantes universitarios se ha 

observado que la ansiedad concerniente con el aprendizaje virtual tiende a ser más 

pronunciada cuando existe una actitud negativa hacia el proceso de aprendizaje en 

plataformas digitales, junto con una salud mental deteriorada y un entorno doméstico poco 

propicio para participar en la educación a distancia. Por ende, las personas con una salud 
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mental más afectada son más susceptibles a experimentar ansiedad ante las clases en línea, y 

esta aversión puede agravar aún más el estrés y el malestar del estudiante (6). 

Por otra parte, de acuerdo con el Ministerio de Salud, la ansiedad es una emoción que, si no 

se regula apropiadamente, puede convertirse en un trastorno patológico. Además, según 

informes del Minsa, la ansiedad es el problema mental más frecuente en el país, con 433,816 

de casos precisados en el 2022, ocupando así el primer lugar en atención por problemas de 

salud mental (7). 

Además, en el ámbito de la educación superior universitaria en Perú, la transición hacia la 

virtualización representó un reto para las universidades, pues muchas no contaban con 

plataformas virtuales apropiadas. Según datos del INEI, solo el 28.04% de la población 

censada en Perú tenía acceso a internet, y solo el 33,74% disponía de un medio digital. Esto 

implica que la virtualización de la educación enfrenta un desafío, no solo para para el Estado, 

sino también para las universidades (8). 

En el caso de la Universidad de Madre de Dios, desde el 2019 ha implementado un aula 

virtual llamada Laurassia, la cual desempeña un rol fundamental en el proceso educativo al 

ofrecer herramientas y recursos digitales como chat, exámenes, lecturas, calendario, foros, 

tareas, grupos, calificaciones, videoconferencias y wikis, pero se ha observado que los 

estudiantes están desarrollando actitudes negativas hacia la educación virtual debido a la 

carga excesiva de trabajos y a la prolongada exposición a dispositivos electrónicos, lo que les 

está provocando fatiga visual, cansancio,  ansiedad y estrés (9). 

A nivel local, en relación a los estudiantes de medicina humana de la Universidad Andina del 

Cusco, Semestre II 2022, se observa una presencia de ansiedad en varios aspectos de su vida 

académica. La ansiedad rasgo se manifiesta como una característica persistente en muchos de 

los estudiantes, que enfrentan constantes presiones académicas y expectativas elevadas tanto 

de ellos mismos como de sus pares y profesores. En cuanto a la ansiedad estado, se observa 
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que los estudiantes experimentan picos de ansiedad en momentos específicos, como antes de 

los exámenes o al enfrentarse a tareas complejas. Estos episodios de ansiedad pueden 

interferir con su capacidad para concentrarse, recordar información y desempeñarse de 

manera óptima en sus estudios. La incertidumbre especialmente en un entorno educativo que 

ha cambiado drásticamente debido a la transición a la educación virtual.  

En el ámbito de la educación virtual en la Universidad Andina del Cusco, se observan una 

serie de dificultades que impactan en la experiencia de los estudiantes de medicina humana. 

En primer lugar, en lo que respecta a los recursos de aprendizaje, se identificó que si bien 

existen diversas herramientas didácticas y tecnologías educativas disponibles, su efectividad 

y accesibilidad pueden variar, lo que puede generar confusión y frustración entre los 

estudiantes. En lo que respecta al acompañamiento virtual, se encontró que si bien existen 

esfuerzos por parte de la universidad para brindar orientación y apoyo a través de 

plataformas en línea, la falta de interacción directa y personalizada puede limitar la 

efectividad de estos servicios, dejando a algunos estudiantes desatendidos y sin el apoyo 

necesario para enfrentar las dificultades académicas y emocionales. 

1.2. Formulación del problema  

1.2.1 Problema general 

¿Cuál es la relación entre la ansiedad y la educación virtual en estudiantes de Medicina 

Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022?  

1.2.2 Problemas específicos 

¿Cuál es la relación entre la ansiedad rasgo y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022? 

¿Cuál es la relación entre la ansiedad estado y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022? 
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¿Cuál es el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según género? 

¿Cuál es el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según edad? 

¿Cuál es el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según semestre académico? 

1.3. Justificación del problema  

1.3.1 Conveniencia 

Desde la perspectiva de la conveniencia, resulta imperativo comprender y mitigar los 

factores que contribuyen a la ansiedad en este contexto educativo, considerando su 

potencial impacto en el bienestar y rendimiento académico de los estudiantes. Además, 

dada la creciente relevancia de la educación en línea en el panorama educativo actual, es 

crucial investigar cómo esta modalidad afecta la salud mental y emocional de los 

estudiantes, con el fin de informar y mejorar las prácticas educativas. 

1.3.2. Relevancia social 

Desde la perspectiva social, el estudio se justifica en contribuir al bienestar y desarrollo 

académico de los estudiantes de medicina humana, quienes representan un grupo clave 

en la formación de profesionales de la salud. Identificar y abordar las dificultades 

relacionadas con la ansiedad en este contexto no solo beneficia a los estudiantes 

directamente involucrados, sino que también puede tener un impacto positivo en la 

calidad de la atención médica futura. 

1.3.3. Implicaciones prácticas  

En términos de implicaciones prácticas, los hallazgos de esta investigación pueden guiar 

el diseño de intervenciones educativas que promuevan un entorno de aprendizaje virtual 

más saludable y efectivo para los estudiantes de medicina. 
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1.3.4. Valor teórico 

Desde una perspectiva teórica, el estudio aporta al conocimiento existente al profundizar 

en la comprensión de la relación entre la ansiedad y la educación virtual en el contexto 

específico de la formación médica. Esto puede enriquecer la literatura académica en 

psicología educativa y en el campo de la medicina, proporcionando nuevas perspectivas 

de investigación.  

1.3.5. Utilidad metodología  

En términos de utilidad metodológica, el estudio brinda un marco teórico para la 

aplicación de herramientas de investigación cuantitativas en el estudio de la ansiedad y 

la educación virtual, lo que puede ser útil para investigadores y profesionales interesados 

en abordar problemas similares en otros contextos educativos.  

1.4. Objetivos de la investigación  

1.4.1. Objetivo general  

Determinar la relación entre la ansiedad y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. 

1.4.2. Objetivos específicos  

Determinar la relación entre la ansiedad -rasgo y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. 

Determinar la relación entre la ansiedad -estado y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. 

Identificar el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según género. 

Identificar el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según edad. 
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Identificar el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según semestre académico. 

1.5. Delimitación de la investigación 

1.5.1. Delimitación espacial 

La investigación se delimitó en los estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco que cursaron el décimo, décimo primero y décimo segundo semestre. 

Dichos estudiantes tenían una carga académica de 22 créditos y estaban llevando a cabo 

cursos clínicos, así como prácticas clínicas en hospitales. 

1.5.2. Delimitación temporal 

La investigación se desarrolló durante el semestre II del periodo 2022, abarcando un 

período específico de tiempo dentro del calendario académico de la Universidad Andina 

del Cusco. 
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Capítulo II: Marco teórico  

2.1. Antecedentes de la investigación 

2.1.1. Antecedentes internacionales 

Meza-Dávalos, M. et al. (2022) en su investigación titulada “Ansiedad y depresión en la 

educación virtual en estudiantes universitarios durante la Covid-19” México. Tuvo como 

objetivo describir la ansiedad y la depresión de los estudiantes. En cuanto a la 

metodología, se empleó un alcance descriptivo. El estudio se centró en 45 que cursaban 

el VI y VIII donde se aplicó la encuesta (tipo Likert) y las escalas autoadministradas 

IDARE. Como resultado, el 45% de la muestra posee habilidades para la educación 

virtual, mientras que, el 20% dispone de un ordenador portátil y el 83% tiene acceso a 

un celular. Aunque el 78% tiene conexión a internet, el 75% experimenta fallas en el 

servicio. Además, el 13% no cuenta con recursos económicos y el 51% se dedica 

únicamente al estudio. En cuanto a la ansiedad, el 40% presenta un nivel medio como 

estado y el 44% un nivel alto; en cuanto a la ansiedad como rasgo, el 69% tiene un nivel 

medio y el 31% un nivel alto. El 31% muestra niveles altos en ambos tipos de ansiedad. 

En conclusión: Se observa una asociación entre los estudiantes que tienen 

responsabilidades como proveedores económicos y aquellos que experimentan niveles 

elevados de ansiedad. También, la transición a la educación virtual tuvo un impacto en 

los estudiantes que continúan su educación después del regreso a la presencialidad (10). 

Chávez, I. (2022) en su investigación titulada “Ansiedad en universitarios durante la 

pandemia de COVID-19: un estudio cuantitativo” México. Con el objetivo de evaluar el 

nivel de ansiedad en estudiantes universitarios. En relación a la metodología, fue 

cuantitativo descriptivo. El estudio se centró en 1 460 estudiantes donde se empleó el 

STAI. Como resultado, el aspecto más preocupante para los universitarios es el 

aumento de la pandemia, con un 35.79% de preocupación. Además, los síntomas que 
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tuvieron una puntuación más alta fueron sentirse preocupado y tenso; mientras que los 

que mostraron una mayor variabilidad fueron sentirse aturdido, oprimido y alterado. En 

conclusión: Aproximadamente un tercio de los universitarios perciben niveles bajos de 

ansiedad en términos de su estado emocional. No obstante, a pesar de esto, muchos 

reportan sentirse aturdidos, oprimidos y alterados, lo que ocasiona desequilibrio 

emocional y angustia (11). 

Bravo, F.; Quezada, T. (2021) en su investigación titulada “Educación virtual en la 

universidad en tiempos de Covid-19” Ecuador. Tuvo como objetivo analizar el impacto 

de la virtualidad en los estudiantes universitarios. Respecto a la metodología, fue 

cuantitativo de alcance descriptivo. El estudio se centró en 176 estudiantes universitarios 

donde se empleó la encuesta. Como resultado, los estudiantes tienen dificultades 

económicas y están experimentando problemas con la conectividad. En promedio, 

asisten a aproximadamente 11.6 horas de clases en línea por semana y dedican alrededor 

de 15.7 horas semanales a completar sus tareas. Además, se consideran que las clases 

virtuales no son suficientes y sienten la necesidad de complementar su aprendizaje con 

estudio autónomo. En conclusión: Aunque diversos estudiantes tienen acceso a internet, 

la calidad de la conectividad es deficiente. Además, algunos deben seguir las clases 

desde un celular, mientras que otros comparten sus dispositivos con otros miembros del 

hogar. Esta situación señala que los docentes podrían considerar la grabación de las 

clases (12). 

Jaramillo, J. (2024) en su investigación titulada “Ansiedad en estudiantes universitarios 

del 8vo semestre del paralelo a y b, de la carrera de Enfermería de una Universidad 

Privada del Ecuador- 2023” Ecuador. Tuvo como objetivo indicar los niveles de 

ansiedad en estudiantes de enfermería del 8vo semestre. En relación a la metodología, 

fue cuantitativo de alcance descriptivo. El estudio se centró en 26.000 estudiantes de 
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distintas carreras donde se utilizó un cuestionario estructurado. Como resultado, existen  

diferencias en los niveles de ansiedad entre géneros, mostrando un nivel de ansiedad 

más alto en las mujeres. En este sentido, el 83% de las mujeres presentan niveles severos 

de ansiedad, el 8% niveles moderados y el 9% niveles normales. En conclusión: El 32% 

del género masculino muestra un nivel de ansiedad severa, el 63% presentan un nivel 

moderado de ansiedad y el 5% muestra un nivel de ansiedad normal. En cuanto a los 

niveles de ansiedad en general, el 5% presentan un nivel de ansiedad normal, el 28% 

tienen un nivel moderado y el 67% muestra un nivel severo (13). 

Cuji, Y. (2022) en su investigación titulada “Trastorno de ansiedad provocado por la 

educación virtual en estudiantes del octavo semestre que se encuentran cursando la 

asignatura de trabajo de Titulación I, de la carrera de Psicología de la sede Quito, 

durante el periodo 59” Ecuador. Con el objetivo de indicar la incidencia del trastorno de 

ansiedad incitado por la educación virtual. Respecto a la metodología, fue cuantitativo y 

deductivo, donde se empleó el STAI. Como resultado, el 19% no muestran 

características de la ansiedad, mientras que el 53% presenta niveles bajos de ansiedad y 

el 18% está en un nivel medio de ansiedad. Además, se observa que un 10% de los 

participantes experimentan niveles altos de ansiedad. En conclusión: Según el 

cuestionario STAI, se confirma la presencia de ansiedad en los estudiantes, pues el 15% 

tiene un nivel alto de ansiedad, mientras que el 24% presentó un nivel medio (14). 

2.1.2. Antecedentes nacionales  

Ruitón, B. (2022) en su investigación titulada “Educación virtual y aprendizaje en 

estudiantes de medicina de la ciudad de Trujillo. 2021”. Tuvo como objetivo determinar 

la relación entre la educación virtual y el aprendizaje. En relación a la metodología fue 

cuantitativo, descriptivo-correlacional. El estudio se centró en 98 estudiantes donde se 

empleó un cuestionario estructurado. Como resultado, En el nivel medio, la Educación 
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virtual y sus diferentes dimensiones predominan, alcanzando un promedio del 60% con 

una frecuencia cercana a este valor. Idealmente, se espera que este predominio se 

traslade al nivel alto, con la mayor proporción y frecuencia, mientras que en el nivel bajo 

no debería haber presencia significativa en términos de porcentaje y frecuencia. En 

conclusión: Se ha encontrado una relación (r=0,756**) entre las variables de dicho 

estudio (15). 

Callasaca-Goyzueta, J. et al. (2021) en su investigación titulada “Percepción sobre 

educación virtual en estudiantes universitarios de Ciencias de la Salud, en tiempos de 

COVID-19”. Tuvo como objetivo describir la percepción de los universitarios sobre la 

educación en línea. En relación a la metodología fue cuantitativo y descriptivo. El 

estudio se centró en 293 estudiantes, donde se empleó como instrumento un cuestionario 

virtual. Como resultado, la mayoría de los estudiantes prefieren usar sus celulares 

(65%) y computadoras portátiles (62.4%), con la mayoría de ellos (59.3%) utilizando 

conexión a internet inalámbrica. Además, un gran porcentaje (87.7%) siente que su 

aprendizaje y formación se han visto afectados y discurren que no son apropiados, 

atribuyendo esto a la falta de adaptación de los profesores a dicha modalidad en línea y a 

la escasez de recursos virtuales para la enseñanza práctica (73.4%). En conclusión: Los 

universitarios tienen una percepción negativa hacia la educación en línea en lo que 

respecta a diversas condiciones de aprendizaje (16). 

Villegas, R. (2022) en su investigación titulada “Nivel de ansiedad ante las clases 

virtuales en estudiantes de enfermería debido al confinamiento por la Covid-19 en una 

Universidad Privada de Lima – Norte - 2022”. Tuvo como objetivo establecer el nivel 

de ansiedad frente a las clases en línea. Referente a la metodología fue cuantitativo y 

descriptivo. El estudio se centró en 293 estudiantes donde se empleó el cuestionario 

“Inventario de Ansiedad de Beck”. Como resultado, En relación con la ansiedad, el 
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45% mostró un nivel bajo de ansiedad, mientras que el 28.3% experimentaron ansiedad 

leve. Además, el 15% presentaron ansiedad moderada y el 11.7% mostraron ansiedad 

severa. Respecto a la ansiedad emocional, el 63.3% exhibieron ansiedad baja, mientras 

que el 31.7% mostraron ansiedad leve. En conclusión: La ansiedad predominó el nivel 

bajo, asi como en las dimensiones de dicha variable (17). 

Rojas, P. (2022) en su investigación titulada “Ansiedad estado - rasgo en estudiantes 

universitarios según sexo de la ciudad de Huacho, 2022”. Tuvo como objetivo comparar 

diferencias en ansiedad estado y ansiedad rasgo. En cuanto a la metodología fue no 

experimental, comparativo y descriptivo. El estudio se centró en 107 estudiantes donde 

se empleó el “Inventario de la Ansiedad Rasgo-Estado”. Como resultado, se hallaron 

diferencias en la ansiedad estado “U= 814.0, p .018” y rasgo “U= 681.5, p .001” entre 

hombres y mujeres, siendo a favor de los hombres. Esto indica que las mujeres presentan 

más ansiedad de estado y rasgo. En conclusión: Se encontraron diferencias en la 

ansiedad estado “U= 750.0, p .000” y rasgo “U= 583.0, p .000” entre los estudiantes, 

siendo estas diferencias a favor de los estudiantes de “Trabajo Social”. Esto indica que 

los estudiantes universitarios de dicha profesión presentaron niveles más altos de 

ansiedad estado-rasgo en comparación con los estudiantes de “Trabajo Social” (18). 

Rodrich, A. (2020) en su estudio titulado “Autoestima y ansiedad estado-rasgo en 

adultos universitarios de Lima”. Con el objetivo de establecer la relación entre la 

autoestima y la ansiedad. En cuanto a la metodología fue transversal y correlacional, 

para ello se aplicó el “Inventario de Autoestima de Coopersmith” y el “Cuestionario de 

Ansiedad Estado-Rasgo” a 221 universitarios, con edades entre 18 a 25 años. Como 

resultado, se realizaron comparaciones entre las variables según el sexo, y no se 

encontraron diferencias ni en la autoestima ni en la ansiedad. Además, en todos los 

contrastes, se observaron tamaños insignificantes. En conclusión: A pesar de los 
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hallazgos realizados, existe relación inversa entre la autoestima y ansiedad tanto en su 

estado y rasgo (19). 

2.1.3. Antecedentes locales  

Camarena, K. (2019) en su investigación titulada “Ansiedad rasgo-estado en 

estudiantes del Centro Pre Universitario de consolidación del perfil del ingresante de la 

Universidad Andina del Cusco, 2019”. Con el objetivo de analizar cómo se presenta la 

ansiedad rasgo – estado. Respecto a la metodología fue cuantitativo y descriptivo. El 

estudio se centró en 297 estudiantes donde se empleó el “Inventario de Ansiedad Rasgo-

Estado (IDARE)”. Como resultado, se observa que los estudiantes muestran un nivel 

alto de ansiedad, con un 76.4% (rasgo) y un 52.5% presentando niveles altos de ansiedad 

estado. En conclusión: Se observó que la mayoría de los Preuniversitarios presentaron 

niveles altos de ansiedad rasgo. Además, se tuvo un resultado similar en el análisis de la 

ansiedad estado (20). 

Huarcaya, P. (2020) en su estudio titulado “Factores asociados a ansiedad en los 

internos de medicina de la ciudad del Cusco, 2019”. Con el objetivo de establecer los 

factores asociados a la ansiedad en los internos. En relación a la metodología, fue 

cuantitativo y descriptivo. El estudio se centró en los estudiantes que realizan su 

internado de medicina donde se empleó el “Inventario de Ansiedad Rasgo-Estado 

(IDARE)”. Como resultado, Se estableció que existe un alto porcentaje de estudiantes 

con ansiedad, siendo los varones más propensos que las mujeres. Además, se halló que 

las guardias nocturnas son un factor asociado que causa ansiedad. En conclusión: Se 

debe tomar muy en cuenta los niveles de ansiedad de los internos de medicina, porque 

esto más adelante les puede generar trastornos que muchas veces son irreversibles (21). 
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2.2. Bases teóricas  

2.2.1. Ansiedad  

2.2.1.1. Definición  

La ansiedad, tanto como respuesta emocional como rasgo de personalidad, puede 

ser analizada como un conjunto de expresiones, reacciones fisiológicas y 

experiencias frente a un estímulo o situación (22). 

Asimismo, es una respuesta adaptativa común a condiciones consideradas 

amenazas. Cuando se superan los criterios clínicos de frecuencia, intensidad y 

deterioro funcional de los pacientes, la ansiedad se convierte en un trastorno (23). 

En ese sentido, según National Institute of Mental Health se manifiesta por la 

presencia de temores y preocupaciones en situaciones habituales. Por tanto, las 

personas con ansiedad tienden a preocuparse de manera excesiva por su desempeño 

en la escuela o en otras actividades, a menudo experimentando pensamientos 

trágicos. Por ende, estos síntomas pueden producir manifestaciones físicas que 

interfieren con el funcionamiento diario (24). 

Por lo tanto, es una emoción que puede tener un efecto perjudicial o adaptativo en 

el individuo. En circunstancias apropiadas, puede mantener a la persona alerta en 

relación con su entorno, ayudándola a enfrentar la situación y adaptarse mejor. 

Según la “Asociación Psiquiátrica Americana”, es una sensación de tensión, 

aprensión o malestar que surge al anticipar un peligro cuya origen es desconocido 

(25). 

2.2.1.2. Dimensiones de la ansiedad 

Dicha variable será evaluada mediante el STAI que mide dos conceptos de la 

ansiedad, como rasgo (R) y ansiedad como estado (E). 
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A. Ansiedad rasgo 

Se describe como un componente de la personalidad que implica las variaciones 

individuales y constantes, en la forma en que las personas responden a situaciones 

que perciben como amenazantes (22). 

También se puede entender como una inclinación personal hacia respuestas 

ansiosas cuando se enfrenta a situaciones que se perciben como amenazantes  (26). 

B. Ansiedad estado 

Se trata de una condición emocional temporal que se define por un sentimiento de 

aprensión, tensión y un aumento en la actividad del sistema nervioso autónomo  

(22). 

También se la conceptualiza como un estado emocional que puede cambiar con el 

tiempo, caracterizado por sentimientos de aprensión, nerviosismo, tensión, 

pensamientos intrusivos y preocupaciones, acompañados de cambios fisiológicos. 

Por lo tanto, es importante comprender que experimentar estados de ansiedad es 

normal y que estos pueden manifestarse de diversas maneras (27). 

2.2.1.3. Niveles de la ansiedad 

La ansiedad se clasifica según su intensidad “leve, moderado y grave”, cada uno de 

dichos niveles presentan manifestaciones, que se detallan de la siguiente forma 

(28): 

- Ansiedad leve: Se caracteriza por un estado de alerta en el que la persona puede 

enfrentar y resolver problemas, no obstante, se experimentan síntomas 

neurológicos como insomnio, malestar y agotamiento físico.  

- Ansiedad moderada: Afecta la atención y la percepción, generando dificultad 

para concentrarse. Fisiológicamente, se muestra con un aumento en la 

frecuencia respiratoria o cardíaca, estremecimientos y temblores. También 
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afecta el sistema muscular y sensorial. Psicológicamente, se experimenta 

desasosiego, inquietud, problemas de memoria, miedo a perder el control, 

inseguridad, pensamientos negativos y problemas interpersonales, entre otros. 

- Ansiedad grave: Se caracteriza por la dificultad para concentrarse y una 

percepción distorsionada de la realidad. A nivel fisiológico, puede manifestarse 

con migrañas, náuseas, taquicardia, problemas digestivos, hipertensión y 

sexuales, entre otros.  

2.2.1.3. Clasificación de los TA 

Los trastornos de ansiedad provocan una intensa angustia y miedo, acompañados 

de opresión en el pecho y un deterioro en el funcionamiento. Se caracterizan por 

niveles de preocupación y tensión. Los síntomas varían según el tipo de trastorno. 

A continuación, se describen los síntomas (29): 

- Fobia específica (a animales, entorno, sangre): Existe un miedo excesivo a objetos 

o situaciones. 

- Trastorno de pánico: Se manifiestan episodios imprevistos de pánico 

acompañados de un intenso miedo y molestia. 

- Mutismo selectivo: Se observa en niños que no hablan en ciertas situaciones 

sociales donde se espera que lo hagan, aunque sean capaces de hacerlo en otras 

circunstancias. 

- Trastorno de ansiedad por separación: Se caracteriza por un miedo para la etapa 

de desarrollo en relación con la separación de las figuras de apego. 

- Trastorno de ansiedad social: También conocido como fobia social, se caracteriza 

por experimentar temor en contextos sociales, debido a la evaluación o escrutinio 

por parte de otros sobre el desempeño del individuo. 
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- Trastorno de ansiedad generalizada: Es el trastorno de ansiedad común en adultos, 

diagnosticado en preocupación excesiva. 

- Agorafobia: Asociada con el trastorno de pánico, se manifiesta en lugares 

abiertos. 

- Trastorno de ansiedad inducido por sustancias/medicamentos: Ansiedad o ataques 

de pánico durante o después del consumo de sustancias o durante la abstinencia, 

así como durante la exposición a ciertos medicamentos. 

- Trastorno de ansiedad especificado: Episodios de ansiedad o angustia que no son 

persistentes en la persona. 

- Trastorno de ansiedad debido a otra afección médica: Consecuencia 

fisiopatológica directa de otra condición médica. 

- Trastorno de ansiedad no especificado: Presenta síntomas que no cumplen con 

todos los criterios diagnóstico. 

2.2.1.4. Causas de los trastornos de ansiedad 

Las causas comúnmente están influenciadas por factores biológicos, ambientales y 

psicosociales (30). 

- En lo que respecta a los factores biológicos, se han detectado cambios en los 

sistemas serotoninérgicos y neurobiológicos, así como irregularidades 

estructurales en el sistema límbico, especialmente en el cerebro. 

Conjuntamente, se ha observado una asociación con ciertas condiciones físicas 

y un mayor uso recurrente de medicamentos, drogas, sedantes, alcohol y otras 

sustancias. 

- En cuanto a los síntomas psicóticos, la sensación de irrealidad o 

despersonalización experimentada por el individuo puede llevarlo a sentir que 
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vive una vida separada de sí mismo, con miedo a perder el control, volverse 

loco o incluso morir.  

- Los factores ambientales también juegan un papel significativo, ya que 

determinadas condiciones ambientales pueden desencadenar respuestas 

exageradas en individuos hipersensibles frente a situaciones estresantes, 

experiencias traumáticas y preocupaciones desmedidas por asuntos cotidianos. 

En síntesis, dichos síntomas pueden prolongarse hasta por dos semanas; si persisten 

durante más de cuatro semanas, se clasifican como un trastorno por estrés agudo. 

2.2.1.5. Delimitación cognitiva del constructo ansiedad 

A. Ansiedad Normal 

De acuerdo con la teoría cognitiva, la ansiedad se considera una respuesta evolutiva 

humana que ha surgido para proporcionar ventajas adaptativas. Este estado 

emocional complejo se desencadena mediante procesos de evaluación cognitiva, lo 

que permite al individuo analizar la situación, los recursos disponibles y anticipar 

los resultados esperados para actuar de manera estratégica. En niveles moderados, 

mejora el rendimiento físico e intelectual, facilita la resolución de problemas y 

promueve la adaptación en entornos desafiantes. La respuesta de ansiedad 

involucra procesos cognitivos, fisiológicos, conductuales y afectivos que 

interactúan entre sí (31). 

B. Ansiedad como Rasgo de Personalidad 

Aunque la teoría cognitiva no considera la ansiedad como un rasgo de 

personalidad, reconoce ciertas diferencias individuales estables que predisponen a 

los trastornos emocionales. La vulnerabilidad cognitiva y la afectividad negativa 

son términos utilizados para describir esta predisposición a experimentar 
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emociones negativas en el tiempo y en diversas situaciones. Estos rasgos se 

solapan con el neuroticismo y la ansiedad rasgo (31). 

C. Ansiedad Patológica 

La ansiedad patológica es una respuesta emocional exagerada y desproporcionada 

en relación con la amenaza objetiva de la situación. Surge de una cognición 

disfuncional que evalúa erróneamente el peligro, activando esquemas inadaptativos 

que sesgan el procesamiento de la información. Este tipo de ansiedad interfiere con 

la capacidad del individuo para manejar efectivamente situaciones desafiantes y 

puede deteriorar su funcionamiento en diferentes áreas de la vida (31). 

2.2.2. Educación virtual  

2.2.2.1. Definición 

Fomenta el aprendizaje práctico mediante el uso de plataformas virtuales, lo que 

permite a los estudiantes aprender haciendo. Además, facilita la interacción con 

otros participantes del entorno virtual, promoviendo el intercambio de ideas y la 

colaboración (32). 

Además, la educación virtual ha generado un profundo impacto en la sociedad al 

ofrecer una alternativa educativa que no requiere la presencia física en un aula. 

Dicha modalidad permite que los programas de estudio lleguen a un público más 

amplio, incluyendo a aquellos que tienen dificultades para desplazarse (33). 

Asimismo, representa una opción de actualización continua que se adapta a las 

necesidades individuales de cada individuo, brindando alternativas y soluciones a 

situaciones que la escuela tradicional no puede abordar. Además, dicha modalidad 

forma parte de los retos que se enfrentan en el ámbito educativo, ya que, sus 

principios y desarrollo han permitido que sea reconocida como parte integral de las 

ofertas académicas disponibles (34). 
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2.2.2.2.Dimensiones de la educación virtual 

Resulta imperativo definir un modelo de evaluación que identifique los recursos 

necesarios para facilitar el progreso académico del estudiante en el contexto de la 

virtualidad. Con este propósito, se proponen tres dimensiones fundamentales: 

A. Recursos de aprendizaje 

Incluye documentos, herramientas multimedia, material didáctico, entre otros, los 

mismos deben fomentar un ambiente virtual agradable para el estudiante (32). 

Por lo tanto, son los materiales, herramientas y actividades que se utilizan en el 

proceso de aprendizaje y enseñanza en el entorno virtual. Estos recursos pueden 

incluir textos, videos, simulaciones, ejercicios interactivos, foros de discusión, 

entre otros, diseñados para facilitar la adquisición de habilidades y conocimientos 

por parte de los estudiantes. 

Los indicadores de la dimensión son: 

- Herramientas didácticas: Son herramientas, materiales o dispositivos que los 

educadores utilizan para facilitar el proceso de aprendizaje y enseñanza. Estas 

herramientas están diseñadas específicamente para promover la comprensión y 

retención de la información (35). 

- Tecnología educativa: Abarca la empleabilidad de herramientas tecnológicas y 

recursos digitales en el contexto educativo con el propósito de mejorar tanto la 

enseñanza como el aprendizaje  (32). 

- Metodología educativa: Es el conjunto de estrategias, técnicas y enfoques 

utilizados por los educadores para implementar, planificar y evaluar el proceso 

de aprendizaje y enseñanza  (32). 
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B. Acompañamiento virtual 

Se describe el rol del docente en el proceso educativo, el cual implica actuar como 

facilitador y orientador en la transmisión de conocimientos. Esto se logra mediante 

una colaboración continua e interacción con los estudiantes, con el fin de alcanzar 

los objetivos de aprendizaje instituidos (32). 

Además, se enfoca en la colaboración para la elaboración de actividades o 

proyectos por parte de los docentes. También, implica la transmisión de 

información y formación a directivos y docentes sobre tácticas y métodos para la 

formulación de proyectos o actividades (36). 

En síntesis, es la orientación que se brinda a los estudiantes a través de medios 

electrónicos o en línea. Esto puede incluir la asistencia de tutores o facilitadores 

virtuales, sesiones de tutoría en línea, retroalimentación sobre el progreso del 

estudiante, y cualquier otro tipo de interacción que contribuya al éxito académico y 

personal del estudiante en el entorno virtual. 

Los indicadores de la dimensión son: 

- Orientación: Se refiere al proceso de proporcionar dirección, consejo y apoyo a 

individuos para ayudarles a comprender sus metas, tomar decisiones informadas 

y desarrollar habilidades para alcanzar su máximo potencial (35). 

- Comprensión: Es la capacidad de interpretar, analizar y asimilar información de 

manera significativa (32). 

- Flexibilidad: Se refiere a la capacidad de adaptarse y ajustarse a diferentes 

situaciones, circunstancias o puntos de vista (35). 

C. Competencias educativas 

Se trata de la forma en que el estudiante enfrenta el aprendizaje en línea, su 

capacidad de adaptación frente a dificultades y la experiencia que va desarrollando 
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en este contexto. Por consiguiente, el estudiante debe ser sensato de las habilidades 

necesarias para emplear las herramientas tecnológicas de carácter efectivo y 

cómodo, maximizando así su desempeño (32). 

Por lo tanto, son los conocimientos, aptitudes y actitudes que los estudiantes deben 

desarrollar para alcanzar los objetivos de aprendizaje establecidos en un programa 

educativo. Estas competencias pueden variar dependiendo del contexto educativo y 

del área de estudio, e incluir aspectos como la capacidad de análisis, resolución de 

problemas, comunicación efectiva, trabajo en equipo, pensamiento crítico, entre 

otros. 

Los indicadores de la dimensión son: 

- Formación de competencias: Es el proceso a través del cual los individuos 

adquieren, desarrollan y perfeccionan habilidades, conocimientos, actitudes y 

comportamientos necesarios para desempeñarse de manera efectiva en 

diferentes áreas de la vida (35). 

- Modo de estudio: Es el enfoque o método utilizado por los estudiantes para 

adquirir conocimientos y habilidades (32). 

- Modo virtual: Se refiere a la modalidad de aprendizaje y enseñanza que se lleva 

a cabo totalmente en línea, a través de plataformas virtuales y herramientas 

tecnológicas (32). 

2.2.2.3. Ventajas de la educación virtual 

Existen numerosas ventajas asociadas a la educación virtual, algunas de las cuales 

se presentan a continuación (37): 

- Flexibilidad en el ritmo de aprendizaje: Los estudiantes con cierta madurez tienen 

la libertad de trabajar a su propio ritmo, lo que les otorga un papel protagonista en 

su proceso de aprendizaje. 
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- Variedad de recursos y actividades: La modalidad virtual ofrece una amplia gama 

de recursos y actividades para estudiantes y docentes. Esto permite a los 

estudiantes seleccionar aquellos recursos y actividades que mejor se adapten a su 

estilo de aprendizaje. 

- Fomento del aprendizaje colaborativo: Las herramientas online entre docentes y 

estudiantes, así como entre los propios estudiantes, pueden facilitar experiencias 

de aprendizaje colaborativo. Estas interacciones enriquecen la experiencia 

educativa al fomentar valores de pertenencia. 

2.2.2.4.Elementos de la educación virtual 

La educación virtual implica varios elementos esenciales para su funcionamiento 

efectivo (34): 

- Exploración: La utilización de internet, brinda al profesor y al estudiante 

acceso a una amplia variedad de información y recursos. 

- Compromiso: Los cursos en línea promueven la colaboración entre 

estudiantes, fortaleciendo el sentido de comunidad. Conjuntamente, los 

estudiantes tienen control sobre su tiempo y recursos, pudiendo elegir el 

enfoque de aprendizaje que mejor se adapte a sus necesidades y preferencias. 

- Experiencia: Los estudiantes participan en una experiencia de aprendizaje y 

socialización única, que incluye la interacción directa con el profesor, 

discusiones con compañeros y el estudio individual a su propio ritmo. 

- Actualización: Los profesores tienen la capacidad de mantener actualizados 

sus materiales y temas, lo que asegura que los cursos estén al día. Esta 

dinámica implica un cambio constante en cómo enseñar y qué enseñar. Por 

tanto, la educación virtual apoya la pedagogía al ofrecer estrategias 
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innovadoras que superan las limitaciones cognitivas asociadas con la 

educación tradicional. 

- Flexibilidad: Los cursos virtuales ofrecen la ventaja de ser accesibles desde 

cualquier lugar y en cualquier momento, permitiendo a los estudiantes adaptar 

su aprendizaje a sus horarios y circunstancias individuales. 

2.2.2.5.Herramientas virtuales 

- Google Classroom: Una aplicación gratuita que facilita la organización y 

comunicación en el ámbito educativo. Permite ahorro de tiempo al estructurar 

las clases, comunicarse con los estudiantes y mantener un tablero virtual similar 

a una red social (38). 

- Google Meet: Diseñada especialmente para empresas y entornos educativos, 

proporciona una solución completa para videoconferencias. Permite la entrada 

de nuevos participantes a través de enlaces, y ofrece diversas herramientas como 

grabación de pantalla y compartición de pantalla (38). 

- ZOOM: Ampliamente reconocida como una de las principales aplicaciones de 

conferencias, permite reuniones virtuales tanto en formato de video como de 

audio, con la opción de grabar las sesiones para su posterior revisión (38). 

2.2.2.6.Formas de impartir los cursos virtuales 

Existen dos formas principales para impartir los cursos virtuales: (39). 

- La forma asincrónica se distingue por la entrega de materiales de aprendizaje a 

través de las plataformas digitales que manejan las universidades, en la forma 

asincrónica no se requiere la participación en tiempo real de docentes y 

estudiantes, sino que pueden interactuar mediante el correo electrónico, los 

foros de debate, las grabaciones de las videoconferencias, etc. lo cual brinda a 
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los estudiantes la posibilidad de estudiar a su propio ritmo y poder desarrollar 

otras actividades paralelamente.  

- La forma sincrónica implica la entrega de contenidos en tiempo real. En este 

caso, la comunicación entre profesores y estudiantes se realiza oralmente a 

través de chat, pizarras digitales y videoconferencias. Esta modalidad promueve 

el desarrollo de comunidades de aprendizaje al facilitar la interacción directa 

entre los participantes durante las sesiones. 

2.3. Marco conceptual 

2.3.1.  Salud mental 

Según la OMS se define como un estado de bienestar en el cual el individuo es 

consciente de sus propias capacidades, puede afrontar las tensiones normales de la 

vida (40). 

2.3.2. Depresión 

Se presenta como un conjunto de síntomas de predominio afectivo (tristeza 

patológica, apatía, desesperanza, decaimiento, irritabilidad, sensación subjetiva de 

malestar e impotencia frente a las exigencias de la vida) (40). 

2.3.3. Estrés  

Es un estado persistente de sobre activación que refleja la dificultad constante de 

enfrentar las demandas de la vida (40). 

2.3.4. Ansiedad  

Según la OMS se caracterizan por un miedo y una preocupación excesivos y por 

trastornos del comportamiento conexos. Los síntomas son lo suficientemente graves 

como para provocar una angustia o una discapacidad funcional importantes (41).  
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2.3.5. Educación  

Es un sector fundamental para el desarrollo económico de los países, siendo que la 

modalidad de educación virtual por medio de herramientas tecnológicas puede 

potenciar competencias y habilidades, que a su vez disminuyen la socialización o 

interacción entre las personas, considerando que, en la educación virtual las 

competencias se desarrollan desde diferentes ámbitos (42). 

2.3.6. Educación virtual 

Hace referencia al conjunto de programas formativos donde la enseñanza y el 

aprendizaje tiene lugar en el ciberespacio, un lugar delimitado y configurado por 

tecnologías de la información y la comunicación, la conexión entre usuarios y 

metodologías pedagógicas-didácticas particulares (43). 

2.3.7. Modalidad Virtual 

implicado una lógica interactiva, amigable y muy dinámica que está centrada en el 

alumno, es así como el grado de personalización que beneficia el desarrollo de las  

competencias particulares de cada alumno (38).  

2.3.8. Tutor virtual  

Es un facilitador del aprendizaje –pues las tecnologías por sí solas no tienen efectos 

en la formación de los sujetos–; además, es una compañía y guía para los 

estudiantes. El tutor virtual planea –piensa y reflexiona– su acción educativa de 

manera sistemática y planificada para seguir de cerca el proceso de cada uno de sus 

estudiantes (44). 

2.3.9. Medios audiovisuales 

Son instrumentos tecnológicos que manifiestan información de manera acústica y 

visual, que complementan el rol del docente en el proceso de enseñanza-aprendizaje 

(45). 
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2.3.10. Tecnologías 

Son los dispositivos digitales que se pueden conectar con un ordenador o con 

internet, hoy son, las herramientas más potentes y versátiles que la sociedad haya 

conocido hasta el momento (46). 

2.4. Hipótesis  

2.4.1. Hipótesis General 

Existe relación significativa entre la ansiedad y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. 

2.4.2. Hipótesis específicas 

Existe relación significativa entre la ansiedad rasgo y la educación virtual en estudiantes 

de Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. 

Existe relación significativa entre la ansiedad estado y la educación virtual en 

estudiantes de Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022. 

El nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad Andina del 

Cusco, semestre II 2022, según género es moderado. 

El nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad Andina del 

Cusco, semestre II 2022, según edad es moderado. 

El nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad Andina del 

Cusco, semestre II 2022, según semestre académico es moderado. 

2.5. Variables 

2.5.1. Identificación de variable 

Variable 1: 

Ansiedad   

Variable 2: 

Educación virtual 
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2.5.2. Operacionalización de variables 

Tabla 1 Operacionalización de variables 
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Capítulo III: Método 

3.1 Alcance del estudio   

Correlacional- descriptivo, ya que, implicó el análisis de múltiples fenómenos, contextos, y 

eventos. También, se centró en identificar aspectos característicos de grupos, individuos o 

situaciones que requerían un diagnóstico (47). 

3.2 Diseño de la investigación   

No experimental – transversal, pues no se realizaron manipulación de variables, ya que el 

estudio se limitó a analizar los acontecimientos en su entorno natural. Además, se llevó a 

cabo en un único punto temporal, lo que lo caracteriza como un estudio transversal (48). 

3.3 Población  

Son grupos de elementos que contienen ciertas propiedades destinadas al estudio. Por lo 

tanto, es el número total de elementos de interés (49). 

Dicha población estuvo instituida por 350 estudiantes de Medicina Humana de la 

Universidad Andina del Cusco del décimo, décimo primero y décimo segundo. 

Tabla 2 Población de estudio 

Nº Semestre  Nº de estudiantes % 

1 Décimo  80 22.9% 

2 Décimo primero 120 34.3% 

3 Décimo segundo 150 42.9% 

Total 350 100% 

Nota. Elaboración propia. 

3.4. Muestra 

Subgrupo del universo o de la población, sobre la cual se recopilaron datos relevantes y 

representativos (47). 

La muestra estuvo conformada 183 estudiantes y se empleó el muestreo probabilístico simple 

y se estableció de la siguiente forma: 
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N= 350  

Z= 1.96: Límite de distribución normal 

e= 0.05: error máximo permitido 

q= 0.5: probabilidad que ocurra 

P= 0.5: probabilidad de éxito 

 

𝑛 =
1.962 ∗ 0.5 ∗ 0.5(350)

1.962 ∗ 0.5 ∗ 0.5 + 0.052(350 − 1)
 

n= 183 estudiantes 

Criterios de selección 

Criterios de inclusión 

• Estudiantes que estén cursando los semestres académicos del décimo, 

décimo primero y décimo segundo. 

• Estudiantes que llevaron más de 2 semestres virtuales. 

• Estudiantes que acepten participar voluntariamente. 

Criterios de exclusión 

• Estudiantes que tuvieron episodios de ansiedad antes de empezar la 

modalidad de clases virtuales. 

• Estudiantes que tuvieron episodios de ansiedad por la coyuntura social. 

• Estudiantes que están llevando menos de 22 créditos. 

3.5. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Se utilizó una encuesta como técnica y el instrumento empleado fue un cuestionario. Dicho 

instrumento fue validado por especialistas. 
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Además, para diagnosticar la ansiedad se tomó el cuestionario “State-Trait Anxiety 

Inventory” de Spielberger, C.D., Gorsuch, R.L. y Lushene, R.E (1970). En su adaptación 

española Editorial TEA (1982).  

Dicho instrumento es un informe compuesto por 40 ítems que evalúa la ansiedad: la 

ansiedad como rasgo A-R “propensión ansiosa relativamente estable” y la ansiedad como 

estado A-E “condición emocional transitoria”, en una población de universitarios. En el 

caso de la ansiedad como rasgo es “en general, en la mayoría de las ocasiones” (20 ítems) y 

como estado es “ahora mismo, en este momento” (20 ítems). Cada subescala conforma un 

sistema de respuesta Likert de 4 puntos “0= casi nunca; 1= algo/a veces; 2= bastante/a 

menudo; 3= mucho/casi siempre”. Para el análisis, se consideró los siguientes niveles: 

Grave: 41-60; Moderada: 21- 40; Leve: 0 – 20. 

La puntuación oscila entre 0 y 60, donde las más altas puntuaciones, muestran mayores 

niveles de ansiedad. 

3.6. Validez y confiabilidad de los instrumentos 

La validación se efectuó a través del juicio de expertos, involucrando a cinco especialistas 

en el campo de la salud. Se empleó el método del DPP, y el resultado obtenido fue de 1.4, 

ubicándose en el intervalo A. Esto indica una “adecuación total” de los instrumentos, 

confirmando su validez. 

En relación a la confiabilidad del instrumento se diagnosticó a través del alfa de Cronbach, 

pues en la variable ansiedad se tuvo un valor de 0.839, mientras que, en la variable 

educación virtual se tuvo un valor de 0.84. Por ende, dichos valores tuvieron consistencia 

interna adecuada en las respuestas obtenidas.  

3.7. Plan de análisis de datos 

En el procesamiento de los datos, se empleó la estadística descriptiva e inferencial. Este 

análisis se llevó a cabo utilizando el SPSS Statistics 27 y Excel versión 19 (50). 
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En parte descriptiva, se detallaron las características de cada variable y se examinó la 

distribución de los datos utilizando medidas de frecuencia, expresadas en n porcentajes. 

En cuanto al análisis inferencial, se llevó a cabo un análisis bivariado para contrastar las 

hipótesis. Para ello, se empleó el Chi-Cuadrado (X²) mediante tablas de contingencia, así 

como el coeficiente de correlación de Rho de Spearman. Estos estadísticos se seleccionaron 

debido a su idoneidad para determinar la presencia de asociación entre dos variables 

categóricas. Se aplican en estudios básicos no experimentales y correlacionales, donde se 

busca comprender las relaciones entre diferentes factores sin intervenir directamente en la 

situación estudiada. 

Conjuntamente, las tablas de contingencia ofrecen una manera organizada de presentar 

datos categóricos y facilitan el cálculo del estadístico X². Este compara las frecuencias 

observadas en la muestra con las frecuencias esperadas. Por lo tanto, si el valor calculado 

es significativo, indica una asociación entre las variables. Además, el nivel de significancia 

se estableció en el 95%, lo que implica que la asociación entre variables es significativa si 

el valor de p obtenido es inferior a 0.05. Por ende, este análisis es común en la 

investigación médica, donde se busca un alto grado de certeza en los resultados (51,52).  
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Capítulo IV: Resultados de la investigación  

Tabla 3 Ansiedad y la educación virtual en estudiantes de Medicina Humana de la 

Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022 

 

Educación virtual 

Total Inadecuado Regular Adecuado 

Ansiedad Moderada f 12 90 1 103 

% 6.6% 49.2% 0.5% 56.3% 

Grave f 51 29 0 80 

% 27.9% 15.8% 0.0% 43.7% 

Total f 63 119 1 183 

% 34.4% 65.0% 0.5% 100.0% 

 X2=51.380 Sig.= 0.000    

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 4 Correlación entre la ansiedad y la educación virtual 

 Valor 

Error estándar 

asintóticoa 

T 

aproximadab 

Significación 

aproximada 

Ordinal por ordinal Correlación 

de Spearman 

-.545 .061 -8.740 .000 

Fuente: Elaboración propia. 

Interpretación: 

En cuanto a los niveles de ansiedad y la educación virtual; el 49.2% de los alumnos tienen un 

nivel de ansiedad medio y un nivel de educación virtual regular, mientras que, el 27.9% de 

los alumnos tienen un nivel de ansiedad alto y un nivel de educación virtual inadecuado. En 

cambio, el 15.8% de los alumnos cuentan con un nivel de ansiedad alto y un nivel de 

educación virtual regular, además, el 6.6% de los alumnos tienen un nivel de ansiedad medio 

y un nivel de educación virtual inadecuado y el 0.5% de los alumnos tienen un nivel de 

ansiedad medio y un nivel de educación virtual regular. 

Se observó que la muestra tuvo un valor de Chi cuadrado de 51.380 y un Rho de Spearman 

de rho = -0.545, y un valor sig. de 0.000, el cual es menor al p valor 0.05, por tanto existe 

relación inversa y modera entre la ansiedad y la educación virtual.  
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Tabla 5 Ansiedad -rasgo y la educación virtual en estudiantes de Medicina Humana de 

la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022 

 

Educación virtual 

Total Inadecuado Regular Adecuado 

Ansiedad Rasgo Leve f 0 2 0 2 

%  0.0% 1.1% 0.0% 1.1% 

Moderada f 19 83 1 103 

%  10.4% 45.4% 0.5% 56.3% 

Grave f 44 34 0 78 

%  24.0% 18.6% 0.0% 42.6% 

Total f 63 119 1 183 

%  34.4% 65.0% 0.5% 100.0% 

 X2= 29.776                Sig.= 0.000   

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 6 Correlación entre ansiedad -rasgo y la educación virtual 

 Valor 

Error estándar 

asintóticoa 

T 

aproximadab 

Significación 

aproximada 

Ordinal por ordinal Correlación de 

Spearman 

-.403 .067 -5.920 .000 

Fuente: Elaboración propia. 

Interpretación: 

En relación a los niveles de ansiedad-rasgo y la educación virtual; el 45.4% de los alumnos 

tienen un nivel de ansiedad-rasgo medio y un nivel de educación virtual regular, mientras 

que, el 24% de los alumnos tienen un nivel de ansiedad-rasgo alto y un nivel de educación 

virtual inadecuado. En cambio, el 18.6% de los alumnos cuentan con un nivel de ansiedad-

rasgo alto y un nivel de educación virtual regular, además, el 10.4% de los alumnos tienen un 

nivel de ansiedad-rasgo medio y un nivel de educación virtual inadecuado, asimismo, el 

1.1% tiene un nivel de ansiedad rasgo bajo y un nivel de educación virtual regular. 

Se observó que la muestra tuvo un valor de Chi cuadrado de 29.776 y un Rho de Spearman 

de rho = -0.403, y un valor sig. de 0.000, el cual es menor al p valor 0.05, por tanto existe 

relación inversa y modera entre la ansiedad-rasgo y la educación virtual.  
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Tabla 7 Ansiedad estado y la educación virtual en estudiantes de Medicina Humana de 

la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022 

 

Educación virtual 

Total Inadecuado Regular Adecuado 

Ansiedad 

Estado 

Leve f 0 1 0 1 

% 0.0% 0.5% 0.0% 0.5% 

Moderada f 17 98 1 116 

% 9.3% 53.6% 0.5% 63.4% 

Grave f 46 20 0 66 

% 25.1% 10.9% 0.0% 36.1% 

Total f 63 119 1 183 

% 34.4% 65.0% 0.5% 100.0% 

 X2=57.121 Sig. = 0.000    

Fuente: Elaboración propia. 

Tabla 8 Correlación entre la ansiedad estado y la educación virtual 

 Valor 

Error estándar 

asintóticoa 

T 

aproximadab 

Significación 

aproximada 

Ordinal por ordinal Correlación de 

Spearman 

-.557 .063 -9.017 .000 

Fuente: Elaboración propia. 

Interpretación: 

Respecto a los niveles de ansiedad-estado y la educación virtual; el 53.6% de los alumnos 

tienen un nivel de ansiedad-estado medio y un nivel de educación virtual regular, mientras 

que, el 25.1% de los alumnos tienen un nivel de ansiedad-estado alto y un nivel de educación 

virtual inadecuado. En cambio, el 10.9% de los alumnos cuentan con un nivel de ansiedad-

estado alto y un nivel de educación virtual regular, además, el 9.3% de los alumnos tienen un 

nivel de ansiedad-estado medio y un nivel de educación virtual inadecuado, asimismo, el 

0.5% cuentan con un nivel de ansiedad rasgo bajo-medio y un nivel de educación virtual 

regular-adecuado. 

Se observó que la muestra tuvo un valor de Chi cuadrado de 57.121 y un Rho de Spearman 

de rho = -0.557, y un valor sig. de 0.000, el cual es menor al p valor 0.05, por tanto existe 

relación inversa y modera entre la ansiedad-estado y la educación virtual.  
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Tabla 9 Nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según género 

 

Género 

Masculino Femenino Total 

f % f % f % 

Ansiedad Leve 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 

Moderada 42 23.0% 61 33.3% 103 56.3% 

Grave 33 18.0% 47 25.7% 80 43.7% 

Total 75 41.0% 108 59.0% 183 100.0% 

  X2=0.004 Sig. =0.949   

Fuente: Elaboración propia. 

Interpretación: 

Los resultados respecto de la ansiedad según género muestran porcentajes mayores en el 

nivel medio (56.3%) para ambos géneros, en otras palabras, el 23% de los varones tienen un 

nivel de ansiedad de nivel moderado, así como el 33.3% de las mujeres. En cambio, el 18% 

de los varones tienen un nivel de ansiedad grave, así como el 25.7% de las mujeres. 

Por otro lado, se puede observar que entre la ansiedad y el género no existe relación, ya que, 

según el valor de significancia fue mayor al 0.05 (Sig. =0.949>0.05). 
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Tabla 10 Nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según edad 

 

Edad 

20-24 años 25-30 años 31-34 años Total 

n % n % n % n % 

Ansiedad Leve 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 

Moderada 49 26.8% 48 26.2% 6 3.3% 103 56.3% 

Grave 42 23.0% 36 19.7% 2 1.1% 80 43.7% 

Total 91 49.7% 84 45.9% 8 4.4% 183 100.0% 

  X2=1.384  Sig. =0.501    

Fuente: Elaboración propia. 

Interpretación: 

Los resultados respecto de la ansiedad según edad muestran que los estudiantes de 20 a 24 

años en un 26.8% presentan ansiedad moderada, asimismo, los estudiantes de 25 a 30 años 

en un 26.2% presentan ansiedad moderada, del mismo modo, los estudiantes de 31 a 34 años 

en un 3.3% presentan ansiedad moderada. 

Por otro lado, se puede observar que entre la ansiedad y la edad no existe relación, ya que, 

según el valor de significancia fue mayor al 0.05 (Sig. =0.501>0.05). 
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Tabla 11 Nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según semestre académico 

 

Semestre II-2022 

Décimo Décimo primero Décimo segundo Total 

n % n % n % n % 

Ansiedad Leve 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 

Moderada 45 24.6% 27 14.8% 31 16.9% 103 56.3% 

Grave 35 19.1% 22 12.0% 23 12.6% 80 43.7% 

Total 80 43.7% 49 26.8% 54 29.5% 183 100.0% 

  X2=0.56 Sig. =0.973    

Fuente: Elaboración propia. 

Interpretación: 

Los resultados respecto de la ansiedad según el semestre académico, muestran que los 

estudiantes presentan un nivel moderado de ansiedad; es decir, el décimo, décimo primero y 

décimo segundo, presentan el 24.6%, 14.8% y 16.9%, respectivamente, siendo el décimo 

semestre con mayor porcentaje. 

Por otro lado, se puede observar que entre la ansiedad y el semestre académico no existe 

relación, ya que, según el valor de significancia fue mayor al 0.05 (Sig. =0.973>0.05). 
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Capítulo V: Discusión  

5.1. Descripción de los hallazgos más relevantes y significativos 

En relación al objetivo general, el 49.2% de los alumnos tienen un nivel de ansiedad medio y 

un nivel de educación virtual regular, además, se tuvo un valor de Chi cuadrado de 51.380 y 

un Rho de = -0.545, y sig. de 0.000, el cual es menor al p valor 0.05, por tanto existe relación 

inversa y modera entre la ansiedad y la educación virtual. 

Respecto al objetivo específico 1, el 45.4% tienen un nivel de ansiedad-rasgo moderado y un 

nivel de educación virtual regular, asimismo, se tuvo un valor de Chi cuadrado de 29.776 y 

un Rho de = -0.403, y sig. de 0.000, por lo tanto, existe relación inversa y modera entre la 

ansiedad-rasgo y la educación virtual. 

Concerniente al objetivo específico 2, el 53.6% tienen un nivel de ansiedad-estado moderado 

y un nivel de educación virtual regular, además, se tuvo un valor de Chi cuadrado de 57.121 y 

un Rho de = -0.557, y un sig. de 0.000, por consiguiente, existe relación inversa y modera 

entre la ansiedad-estado y la educación virtual. 

En cuanto al objetivo específico 3, los hallazgos de la ansiedad según género muestran 

porcentajes altos en el nivel moderado (56.3%) para ambos géneros, es decir, el 23% de los 

varones tienen un nivel de ansiedad de nivel moderado, así como el 33.3% de las mujeres. 

Referente al objetivo específico 4, la ansiedad según edad determina que los estudiantes de 

20 a 24 años en un 26.8% presentan ansiedad moderada, así como en las edades de 25 a 30 

años, pero representados por el 26.2%, del mismo modo, los estudiantes de 31 a 34 años en 

un 3.3% presentan ansiedad moderada. 

En relación al objetivo específico 5, la ansiedad según el semestre académico, muestran que 

los estudiantes presentan un nivel moderada; es decir, el décimo, décimo primero y décimo 

segundo, presentan el 24.6%, 14.8% y 16.9%, respectivamente, siendo el décimo semestre 

con mayor prevalencia. 
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5.2. Limitaciones del estudio 

Durante el proceso dele estudio se tuvo diversas limitaciones que afectaron el alcance y la 

profundidad del estudio. Entre estas limitaciones, se destacó la disponibilidad de tiempo por 

parte de los alumnos para contestar las encuestas, lo cual afectó en la cantidad y calidad de 

los datos recopilados. Además, la veracidad de las encuestas completadas por los estudiantes 

planteó una dificultad, ya que, los datos dependen de la honestidad y exactitud de las 

respuestas proporcionadas. 

5.3. Comparación crítica con la literatura existente 

Los hallazgos del objetivo general indican que el 49.2% tienen un nivel de ansiedad 

moderada y un nivel de educación virtual regular, además, se tuvo un valor de Chi cuadrado 

de 51.380 y un Rho de Spearman de rho = -0.545, y un valor sig. de 0.000, el cual es menor 

al p valor 0.05, por tanto existe relación inversa y modera entre la ansiedad y la educación 

virtual. En otras palabras, dicha relación inversa implica que a medida que aumenta la 

ansiedad, disminuye la calidad de la experiencia de educación virtual de los estudiantes, y 

viceversa. Además, los estudiantes que experimentan de ansiedad de nivel grave tienen 

dificultades para aprovechar al máximo los recursos y oportunidades proporcionadas por la 

educación virtual. Sin embargo, los hallazgos se contradicen con los resultados de Villegas, 

R. (2022), ya que, el 45% presentaron un nivel bajo de ansiedad y el 283% ansiedad leve. 

Asimismo, el 15% presentan ansiedad moderada y 11.7% presentan ansiedad severa. En 

cuanto a la dimensión ansiedad emocional, el 63.3% presentaron ansiedad baja y 31.7% de 

las personas presentaron ansiedad leve (17). Es importante destacar que esta contradicción en 

los hallazgos podría atribuirse a diferencias en la población y en la técnica de recopilación. 

En este caso, se analizaron a los estudiantes de enfermería y se empleó el instrumento de 

“evaluación de la ansiedad de Beck”. 
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En cambio, los hallazgos se asemejan con Cuji, Y. (2022), pues a través del STAI, se 

identificó la presencia de ansiedad en los estudiantes, ya que, un 15% evidenciaron niveles 

altos de ansiedad, mientras que el 24% presentó un nivel medio de ansiedad (14). 

Asimismo, los hallazgos también se asemejan con los resultados de Meza-Dávalos, M. et al. 

(2022), pues el 40% experimentan niveles medios de ansiedad como estado, mientras que el 

44% muestra niveles altos. En cuanto a la ansiedad como rasgo, el 69% se encuentra en el 

rango medio y el 31% en el rango alto. Se observa una correlación positiva entre los 

estudiantes que son proveedores económicos y aquellos que experimentan ansiedad alta. 

También se evidencia que la educación en línea tuvo un impacto en los estudiantes que 

continúan en el sistema educativo después del regreso a la presencialidad (10). 

Por su parte, Ruitón, B. (2022) indica que en el nivel medio, la educación virtual y sus 

diferentes dimensiones predominan, alcanzando un promedio del 60%. Idealmente, se espera 

que este predominio se traslade al nivel alto (15). Además, Rodrich, A. (2020) ostentó que las 

comparaciones entre las variables de estudio según el sexo revelan que no se encontraron 

diferencias ni en la autoestima ni en la ansiedad. En todos los contrastes realizados, se 

obtuvieron tamaños del efecto que fueron considerados insignificantes (19). 

Respecto al objetivo específico 1, el 45.4% de los alumnos tienen un nivel de ansiedad-rasgo 

moderado y un nivel de educación virtual regular, asimismo, se tuvo un valor de Chi 

cuadrado de 29.776 y un Rho de Spearman de rho = -0.403, y un valor sig. de 0.000, por lo 

tanto, existe relación inversa y modera entre la ansiedad-rasgo y la educación virtual. Esta 

relación indica que los estudiantes que experimentan ansiedad-rasgo de nivel grave tienden a 

percibir la calidad de la educación virtual de manera menos adecuada, y viceversa. Además, 

el hallazgo señala como una característica persistente en muchos estudiantes, que enfrentan 

presiones académicas y expectativas elevadas puede conllevar una mayor ansiedad-rasgo y, a 

su vez, influir en la percepción de la calidad de la educación virtual. Dichos resultados se 
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asemejan con los hallazgos de Camarena, K. (2019) pues se observó que la mayoría de los 

estudiantes mostraron niveles altos de ansiedad rasgo, y hallazgo fue análogo al resultado 

encontrado en la estimación de la ansiedad estado (20) 

Referente al objetivo específico 2, el 53.6% de los alumnos tienen un nivel de ansiedad-

estado moderado y un nivel de educación virtual regular, además, se tuvo un valor de Chi 

cuadrado de 57.121 y un Rho de -0.557, y un sig. de 0.000, por consiguiente, existe relación 

inversa y modera entre la ansiedad-estado y la educación virtual. Esta relación manifiesta que 

los estudiantes que experimentan ansiedad-estado de nivel grave tienden a percibir la calidad 

de la educación virtual de manera menos favorable, y viceversa. Dicha ansiedad se presenta 

en momentos específicos, como antes de los exámenes o al enfrentarse a tareas complejas 

pueden tener inconvenientes para concentrarse, recordar información y desempeñarse de 

manera óptima en sus estudios. Sin embargo dichos hallazgos se contradicen con los 

resultados de Chávez, I. (2022), pues un tercio de los universitarios exhiben niveles bajos de 

ansiedad-estado. Sin embargo, expresan sensaciones de confusión, opresión y agitación, lo 

que provoca angustia y desequilibrio emocional (11). 

En cuanto al objetivo específico 3, los hallazgos de la ansiedad según género muestran 

porcentajes mayores en el nivel moderado (56.3%) para ambos géneros, es decir, el 23% de 

los varones tienen un nivel de ansiedad de nivel moderado, así como el 33.3% de las mujeres. 

Por lo tanto, esta situación podría estar relacionado con las diferencias en las expectativas 

sociales y culturales, las presiones académicas adicionales, así como las barreras de acceso y 

participación en la educación virtual. Es decir, al tener un porcentaje mayor en las mujeres 

podrían enfrentar una mayor carga emocional debido a las responsabilidades domésticas y 

familiares con sus estudios, lo que podría contribuir a niveles más altos de ansiedad. Dichos 

hallazgos se contradicen con los resultados de Huarcaya, P. (2020), ya que se pudo observar 

que existe un elevado porcentaje de estudiantes experimentando ansiedad, y los varones 
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parecen ser más propensos que las mujeres. Además, se identificó que las guardias nocturnas 

son un factor asociado que puede generar ansiedad en los internos (21). Asimismo, el estudio 

de Jaramillo, J. (2024), indicó que el 32% de los participantes masculinos exhiben niveles de 

ansiedad severa, el 63% muestran niveles moderados y solo el 5% presentan niveles 

normales. Por otro lado, en el caso de las mujeres, el 83% muestra niveles severos de 

ansiedad, el 8% niveles moderados y el 9% niveles normales (13). Por su parte, Rojas, P. 

(2022) observaron diferencias s en los niveles de ansiedad estado “U= 814.0, p .018” y rasgo 

“U= 681.5, p .001” entre hombres y mujeres. Esto señala que las mujeres muestran niveles 

más altos de ansiedad estado y rasgo en comparación con los hombres (18). 

Concerniente al objetivo específico 4, la ansiedad según edad muestra que los estudiantes de 

20 a 24 años en un 26.8% presentan ansiedad moderada, así como en las edades de 25 a 30 

años, pero representados por el 26.2%, del mismo modo, los estudiantes de 31 a 34 años en 

un 3.3% presentan ansiedad moderada. Esta situación plantea un problema en el que los 

estudiantes más jóvenes, así como aquellos que se encuentran en la transición hacia la edad 

adulta, enfrentan dificultades adicionales en el ámbito académico, debido a la presión por 

alcanzar ciertos hitos profesionales y académicos. Además, los estudiantes de 31 a 34 años 

que muestran un porcentaje más bajo de ansiedad moderada podrían estar experimentando 

responsabilidades familiares o laborales adicionales. Estos resultados se refuerzan con los 

hallazgos de Callasaca-Goyzueta, J. et al. (2021), pues indican que durante el desarrollo de 

las clases en línea, los estudiantes emplean dispositivos como el celular (65%) y la laptop 

(62.4%), mientras que el acceso a Internet inalámbrico es utilizado por el 59.3%. Además, el 

87.7%, percibe que la calidad de la enseñanza y la formación se ha visto afectada y considera 

que es insuficiente. Esto se atribuye a la falta de adaptación por parte de los docentes a esta 

modalidad (73.4%) y a la carencia de recursos audiovisuales. Por otro lado, se destaca que el 

91.1% considera de suma importancia que las clases prácticas sean presenciales (16). 
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En relación al objetivo específico 5, la ansiedad según el semestre académico, muestran que 

los estudiantes presentan un nivel moderado; es decir, el décimo, décimo primero y décimo 

segundo, presentan el 24.6%, 14.8% y 16.9%, respectivamente, siendo el décimo semestre 

con mayor prevalencia. Este hallazgo indica que los estudiantes en etapas más avanzadas de 

su carrera académica pueden estar experimentando niveles de ansiedad debido a la presión de 

alcanzar la culminación de su programa de estudios y enfrentarse a retos académicos más 

complejos. Además, estos estudiantes pueden estar lidiando con la anticipación de la 

transición a la vida profesional, lo que ocasiona preocupaciones adicionales y aumentar los 

niveles de ansiedad. Dichos resultados se refuerzan con los hallazgos de Bravo, F.; Quezada, 

T. (2021) pues indican que el alumnado enfrenta dificultades, como problemas de 

conectividad y económicas. En promedio, asisten a clases virtuales durante 11.6 horas por 

semana y dedican 15.7 horas semanales a tareas académicas y responsabilidades personales. 

Además, perciben que las clases virtuales no son adecuadas por sí solas (12). 

5.4. Implicancias del estudio 

El estudio sobre la ansiedad que se produce por la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana, tiene implicaciones tanto a nivel académico como práctico. En primer 

lugar, los hallazgos de esta investigación brindan un conocimiento sobre los efectos 

psicológicos y emocionales de la educación virtual, lo que conlleva al desarrollo de 

intervenciones educativas efectivas para abordar esta situación. Además, al identificar los 

factores que contribuyen a la ansiedad en este contexto, se pueden diseñar estrategias de 

apoyo que mejoren la experiencia de aprendizaje de los estudiantes y promuevan su bienestar 

emocional. Por último, el estudio resalta la importancia de considerar la salud mental de los 

estudiantes en el diseño y la implementación de programas educativos virtuales, lo que 

conlleva a implicaciones positivas en la calidad y efectividad de la educación superior en el 

futuro.  
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Conclusiones 

1. Se determinó la relación entre la ansiedad y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022, pues a través 

del Chi cuadrado se tuvo un valor de 51.380 y un Rho de Spearman de -0.545, con un 

valor sig. de 0.000, por tanto existe relación inversa y moderada. Además, el 49.2% de 

los alumnos tienen un nivel de ansiedad moderado y un nivel de educación virtual 

regular; en otras palabras, dicha relación inversa implica que a medida que aumenta la 

ansiedad, disminuye la calidad de la experiencia de educación virtual de los estudiantes y 

viceversa. 

2. Se estableció la relación entre la ansiedad -rasgo y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022, pues a través 

del Chi cuadrado se tuvo un valor de 29.776 y un Rho de Spearman de -0.403, con un 

valor sig. de 0.000, por tanto existe relación inversa y moderada. Esta relación indica que 

los estudiantes que experimentan ansiedad-rasgo de nivel grave tienden a percibir la 

calidad de la educación virtual de forma menos adecuada y viceversa. Además, una 

característica persistente en muchos estudiantes que enfrentan presiones académicas 

puede conllevar una mayor ansiedad-rasgo y, a su vez, influir en la percepción de la 

calidad de la educación virtual. 

3. Se estableció la relación entre la ansiedad -estado y la educación virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, semestre II 2022, pues a través 

del Chi cuadrado se tuvo un valor de 57.121 y un Rho de Spearman de -0.557, con un 

valor sig. de 0.000, por tanto existe relación inversa y moderada. Esta relación manifiesta 

que los estudiantes que experimentan ansiedad-estado de nivel grave tienden a percibir la 

calidad de la educación virtual de manera menos favorable y viceversa. 
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4. Se identificó el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según género, se demostró que los estudiantes 

muestran porcentajes mayores en el nivel moderado (56.3%) para ambos géneros, en 

otras palabras, el 23% de los varones tienen un nivel de ansiedad de nivel moderado, así 

como el 33.3% de las mujeres. Por otro lado, entre la ansiedad y el género no existe 

relación. 

5. Se identificó el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según edad, se evidenció que los estudiantes de 20 a 

24 años en un 26.8% presentan ansiedad moderada, asimismo, los estudiantes de 25 a 30 

años en un 26.2% presentan ansiedad moderada, del mismo modo, los estudiantes de 31 

a 34 años en un 3.3% presentan ansiedad moderada. Por otro lado, se puede observar que 

entre la ansiedad y la edad no existe relación. 

6. Se identificó el nivel de ansiedad en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad 

Andina del Cusco, semestre II 2022, según semestre académico, se evidenció que los 

estudiantes presentan un nivel moderado de ansiedad; es decir, el décimo, décimo 

primero y décimo segundo, presentan el 24.6%, 14.8% y 16.9%, respectivamente, siendo 

el décimo semestre con mayor prevalencia. Por otro lado, se puede observar que entre la 

ansiedad y el semestre académico no existe relación. 
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Recomendaciones  

1. A la Escuela profesional de Medicina Humana, desarrollar programas de apoyo 

psicológico y emocional específicamente dirigidos a los estudiantes, con un enfoque 

en el manejo del estrés y la ansiedad tanto a nivel individual como grupal. Estos 

programas podrían incluir sesiones de asesoramiento individualizado, grupos de 

apoyo y talleres de habilidades de afrontamiento.  

2. A la Escuela profesional de Medicina Humana, implementar estrategias de promoción 

de la salud mental que aborden los síntomas de la ansiedad, como la presión 

académica y las expectativas elevadas. Esto podría incluir campañas de 

concientización, actividades de promoción del bienestar y la creación de entornos 

académicos más inclusivos y de apoyo.  

3. A la academia, mejorar el acceso y la disponibilidad de recursos y servicios de apoyo 

en línea para los estudiantes, incluyendo herramientas de autoayuda, recursos de 

manejo del estrés y servicios de asesoramiento virtual. Esto permitiría a los 

estudiantes acceder a apoyo emocional y académico de manera rápida y conveniente, 

especialmente en momentos de alta ansiedad. 

4. A la academia, ofrecer capacitación y recursos específicos para los docentes y 

personal educativo para que puedan identificar y apoyar adecuadamente a los 

estudiantes que experimentan ansiedad en el entorno virtual. Esto podría incluir 

talleres de sensibilización, estrategias para crear un ambiente de aprendizaje 

comprensivo y prácticas de enseñanza que fomenten el bienestar estudiantil.  

5. A la comunidad científica, realizar campañas de sensibilización y educación sobre la 

importancia de la salud mental y el autocuidado entre la comunidad estudiantil de la 

Universidad Andina del Cusco. Esto podría incluir charlas informativas, eventos de 
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concientización y la promoción de recursos y servicios disponibles para apoyar la 

salud mental de los estudiantes.  

6. A la comunidad científica, fomentar la investigación continua sobre la relación entre 

la ansiedad y la educación virtual en estudiantes de Medicina Humana, con el objetivo 

de identificar estrategias y prácticas efectivas para abordar este problema. Esto podría 

incluir estudios longitudinales, análisis de las intervenciones de apoyo existentes y la 

colaboración con otras instituciones educativas para compartir mejores prácticas. 

 

.  
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VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS 

Posterior a poner el instrumento a consideración de 5 expertos, quienes a través de una guía 

de estimación emitieron juicios valorativos; los que fueron procesados de la siguiente 

manera: 

 

 

  



59 

 

  



60 

 

  



61 

 

  



62 

 

 

 

  



63 

RESULTADOS DE LA VALIDACIÓN DE INSTRUMENTO 

Se aplicó el criterio de expertos y una prueba piloto. Para lo cual se recurrió a 5 expertos a 

quiénes se les proporcionó los objetivos de la investigación, la encuesta y una hoja de 

preguntas; con su respectiva escala de valoración, para la calificación. 

Los resultados de la calificación, se procesaron de acuerdo a la tabla y fórmulas que 

presentamos a continuación: 

TABLA DE PROCESAMIENTO DE CRITERIO DE EXPERTOS 

ITEM 
EXPERTOS VALOR 

MÁXIMO 
PROMEDIO 

E1 E2 E3 E4 E5 

ITEM 1 5 5 4 5 5 24 4.8 

ITEM 2 5 5 4 4 3 21 4.2 

ITEM 3 5 5 5 5 3 23 4.6 

ITEM 4 5 5 5 5 3 23 4.6 

ITEM 5 5 5 3 5 4 22 4.4 

ITEM 6 5 5 5 5 3 23 4.6 

ITEM 7 4 5 4 5 4 22 4.4 

ITEM 8 5 4 5 5 5 24 4.8 

ITEM 9 5 4 5 5 4 23 4.6 

 

Con los promedios hallados se procedió a determinar la distancia del punto múltiple 

(Dpp), a través de la siguiente ecuación: 

 

 

Donde: 

x = Valor máximo concedido en la escala para cada ítem (4 o 5 en la presente 

investigación). 

y = El promedio de cada ítem 
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REEMPLAZANDO: 

 

  

𝐷𝑃𝑃: √2.08  

𝐷𝑃𝑃: 1.4  

Si Dpp = 1.4 significa que el instrumento tiene una adecuación total con lo que se pretende 

medir y por consiguiente puede ser aplicado para obtener la información. 

Siendo Dpp = 1.4 entonces debe de calcularse la distancia máxima. 

Determinar la distancia máxima (Dmáx) del valor obtenido respecto al punto de 

referencia Cero (0), con la siguiente ecuación: 

 

Donde: 

X = Valor máximo cancelado en la escala para cada ítem. 

1 = Valor mínimo de la escala, para cada ítem (en este caso el valor es = 1). 

Reemplazando: 

 

𝐷𝑚𝑎𝑥 = √144 

𝐷𝑚𝑎𝑥 = 12.0 

La Dmáx obtenida se divide entre el valor máximo de la escala, siendo: 

𝐷𝑚𝑎𝑥 =12/4= 2.4 

Con el valor obtenido (2.4), se construyó una nueva escala valorativa a partir de la escala de 

0, hasta llegar al valor Dmáx (12), y se obtuvo lo siguiente: 
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Donde: 

A= Adecuación total. 

B= Adecuación en gran medida. 

C= Adecuación promedio. 

D= Escasa adecuación. 

E= Inadecuación. 

En la escala construida, se ubicó la distancia del punto múltiple obtenida (Dpp), y se emite el 

juicio de valor. Donde: Dpp = 1.4; que está ubicado en el intervalo A, indicando que el 

instrumento de investigación “tiene adecuación total” al fenómeno que se desea investigar, y 

por tanto puede ser utilizada. Si el valor calculado de Dpp, cayese en las escalas C, D o E; 

significa que el instrumento, en este caso el cuestionario, requiere de una reestructuración y/o 

modificación, entonces después de la reestructuración o modificación, se somete nuevamente 

al juicio de expertos, con la secuencia metodológica ya conocida, situación que no fue 

necesaria para este instrumento.  
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ANEXOS 

MATRIZ DE CONSISTENCIA 

Problemas  Objetivos  Hipótesis  Variable Dimensión Indicador  Metodología 

General General  General 

¿Cuál es la relación 

entre la ansiedad y la 

educación virtual en 

estudiantes de 

Medicina Humana de la 

Universidad Andina del 

Cusco, semestre II 

2022? 

Determinar la relación 

entre la ansiedad y la 

educación virtual en 

estudiantes de Medicina 

Humana de la 

Universidad Andina del 

Cusco, semestre II 2022. 

Existe relación 

significativa entre la 

ansiedad y la educación 

virtual en estudiantes de 

Medicina Humana de la 

Universidad Andina del 

Cusco, semestre II 2022. 

Ansiedad Ansiedad Rasgo  Presencia de ansiedad Alcance: Descriptivo-

correlacional 

Diseño: No 

experimental – 

transversal 

Población y muestra: 

Población: 350 

estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad Andina 

del Cusco del décimo, 

décimo primero y 

décimo segundo 

semestre. 

Muestra: 183 

estudiantes. 

Ausencia de ansiedad 

Ansiedad estado Ausencia de ansiedad 

Presencia de ansiedad 

Problemas específicos  Objetivos específicos  Hipótesis específicas  

- ¿Cuál es la relación 

entre la ansiedad 

rasgo y la educación 

virtual en estudiantes 

de Medicina Humana 

de la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022? 

- ¿Cuál es la relación 

entre la ansiedad 

estado y la educación 

virtual en estudiantes 

de Medicina Humana 

de la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022? 

- Determinar la relación 

entre la ansiedad -rasgo 

y la educación virtual 

en estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad Andina 

del Cusco, semestre II 

2022. 

- Determinar la relación 

entre la ansiedad -

estado y la educación 

virtual en estudiantes 

de Medicina Humana 

de la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022. 

- Existe relación 

significativa entre la 

ansiedad rasgo y la 

educación virtual en 

estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad Andina 

del Cusco, semestre II 

2022. 

- Existe relación 

significativa entre la 

ansiedad estado y la 

educación virtual en 

estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad Andina 

Educación virtual 

 

Recursos de 

aprendizaje 

Herramientas 

didácticas 

Tecnología educativa 

Metodología educativa 

Acompañamiento 

virtual 

Orientación 

Comprensión  

Flexibilidad 

Competencias 

educativas 

Formación de 

competencias 

Modo de estudio 

Modo virtual 

Género  Género  

Femenino  

Masculino  
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- ¿Cuál es el nivel de 

ansiedad en 

estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022, 

según género? 

- ¿Cuál es el nivel de 

ansiedad en 

estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022, 

según edad? 

- ¿Cuál es el nivel de 

ansiedad en 

estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022, 

según semestre 

académico? 

- Identificar el nivel de 

ansiedad en estudiantes 

de Medicina Humana 

de la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022, según 

género. 

- Identificar el nivel de 

ansiedad en estudiantes 

de Medicina Humana 

de la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022, según 

edad. 

- Identificar el nivel de 

ansiedad en estudiantes 

de Medicina Humana 

de la Universidad 

Andina del Cusco, 

semestre II 2022, según 

semestre académico. 

del Cusco, semestre II 

2022. 

- El nivel de ansiedad 

en estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad Andina 

del Cusco, semestre II 

2022, según género es 

moderado. 

- El nivel de ansiedad 

en estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad Andina 

del Cusco, semestre II 

2022, según edad es 

moderado. 

- El nivel de ansiedad 

en estudiantes de 

Medicina Humana de 

la Universidad Andina 

del Cusco, semestre II 

2022, según semestre 

académico es 

moderado. 

Edad Edad 

20-24 años 

25-30 años 

31-34 años 

Semestre Semestre 

Décimo  

Décimo primero  

Décimo segundo 

semestre  
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CRONOGRAMA  

ACTIVIDAD 2021 2022 2023 2024 

Agos. Set. Oct. Nov. Dic. I II I II III IV Enero Febrero  Marzo  Abril  Mayo 

Elección del tema de investigación                 

Lectura crítica para selección del tema                 

Consulta con expertos                 

Presentación y evaluación del tema                 

Confección del capítulo I                 

Confección del capítulo II                 

Confección del capítulo III                 

Confección de bibliografía                 

Confección de anexos                 

Selección del asesor                 

Resolución del asesor                 

Revisión del proyecto                 

Inscripción del proyecto                 

Recolección de datos                 

Completar tesis                 

Presentación de tesis                 

Sustentación de tesis                 
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MATRIZ DE INSTRUMENTOS 

Variable Dimensión  Indicadores Peso  Nº Ítems  

Ansiedad 

  

 

Ansiedad rasgo 

Presencia de 

ansiedad  

20%  13 2 Siento ganas de llorar 

3 Me siento desgraciado 

4 Me cuesta tomar una decisión 

5 Me cuesta enfrentarme a mis problemas 

8 Pensamientos sin importancia me vienen a la cabeza y me molestan 

9 Me preocupan las cosas de la universidad 

11 Noto que mi corazón late más rápido 

12 Aunque no lo digo, tengo miedo 

14 Me cuesta quedarme dormido por las noches 

15 Tengo sensaciones extrañas en el estómago 

17 Me influyen tanto los problemas, que no puedo olvidarlos durante 

un tiempo 

18 Tomo las cosas demasiado en serio 

20 Me siento menos feliz que los demás chicos 

Ausencia de 

ansiedad 

10.7% 7 

1 Me preocupa cometer errores 

6 Me preocupo demasiado 

7 Me encuentro molesto 

10 Me cuesta decidirme en lo que tengo que hacer 

13 Me preocupo por cosas que puedan ocurrir 

16 Me preocupa lo que los otros piensen de mi 

19 Encuentro muchas dificultades en mi vida 

Ansiedad estado Ausencia de 

ansiedad  

 

 

 

15.38% 

 

 

 

 

 

 

 

 

10 

3 Me siento nervioso 

4 Me encuentro descansado 

6 Estoy relajado 

7 Estoy preocupado 

9 Me siento feliz 

12 Me siento molesto 

13 Me siento agradable 

14 Me encuentro atemorizado 

17 Me siento angustiado 
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15.38% 

18 Me encuentro alegre 

Presencia de 

ansiedad  

10 

1 Me siento calmado 

2 Me encuentro inquieto 

5 Tengo miedo 

8 Me encuentro satisfecho 

10 Me siento seguro 

11 Me encuentro bien 

15 Me encuentro confuso 

16 Me siento animoso 

19 Me encuentro contrariado 

20 Me siento triste 

Educación 

virtual 

 

 

Recursos de aprendizaje Herramientas 

didácticas 

13.84% 9 

1. Cree usted que los materiales utilizados en sus clases virtuales son didácticos. 

2. Los materiales digitales (imágenes, videos entre otros) que emplea el docente 

son adecuados en el desarrollo de tus clases virtuales o remotas. 

3. Considera que los estudiantes tienen acceso adecuado a estas herramientas 

didácticas durante las actividades de aprendizaje. 

Tecnología 

educativa 

4. Cree usted que la calidad de tecnología utilizada por su institución es el más 

adecuado para su enseñanza 

5. Tiene acceso a un aula virtual para desarrollar sus clases. 

6. La computadora, celular o tablet empleada en cada clase virtual es adecuado 

para tu aprendizaje. 

Metodología 

educativa 

7. Los temas de debates realizadas en las clases son adecuados para tu 

aprendizaje 

8. Considera que los educadores utilizan una variedad de estrategias y enfoques 

en su metodología educativa. 

9. Considera que la metodología educativa utilizada por los educadores está bien 

planificada y estructurada para facilitar el aprendizaje de los estudiantes. 

Acompañamiento virtual Orientación 

10.76% 7 

10. Recibe orientación del docente para planificar sus tareas virtuales 

11. La orientación didáctica del curso virtual suele ser personalizada cuando 

se solicita al tutor. 

12. Considera que los docentes están disponibles para brindar apoyo a los 

estudiantes cuando lo necesitan. 
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Comprensión  13. Las consultas virtuales son contestadas correctamente por el docente, 

mejorando su aprendizaje. 

14. Considera que los docentes utilizan enfoques efectivos para interpretar y 

analizar las preocupaciones y dificultades de los estudiantes. 

Flexibilidad 15. El tiempo para las actividades dejadas en el curso virtual se maneja con 

flexibilidad. 

16. Considera que los docentes muestran flexibilidad para adaptarse a las 

diferentes situaciones y necesidades de los estudiantes. 

Competencias educativas Formación de 

competencias 

13.84% 9 

17. El curso virtual contribuye a la formación de tus competencias. 

18. Las actividades realizadas en el entorno virtual contribuyen al desarrollo 

de habilidades necesarias para desempeñarse en el ámbito académico y laboral. 

19. Considera que las interacciones con compañeros y tutores en el entorno 

virtual facilitan el desarrollo de habilidades de comunicación y trabajo en equipo. 

Modo de 

estudio 

20. Considera usted que utiliza estrategias efectivas de estudio en el entorno 

virtual para adquirir conocimientos y habilidades 

21. Usted considera que planifica y organiza su tiempo de estudio de manera 

adecuada para maximizar su aprendizaje en el entorno virtual 

Modo virtual 22. La educación virtual es una forma de estudio que te permite mejorar tu 

aprendizaje. 

23. Las clases virtuales te permiten aprender con mayor facilidad. 

24. La educación virtual es una modalidad que te permite alcanzar los 

objetivos planificados. 

25. Usted considera que la modalidad de enseñanza en línea le ofrece 

flexibilidad para adaptar su aprendizaje a su horario y ritmo de vida. 

 100% 65  
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INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

ANSIEDAD RASGO 

N° 

ítem 
CUESTIONARIO A/R N=0  AV=1 BA=2 CS=3 

1 Me preocupa cometer errores         

2 Siento ganas de llorar         

3 Me siento desgraciado         

4 Me cuesta tomar una decisión         

5 Me cuesta enfrentarme a mis problemas         

6 Me preocupo demasiado         

7 Me encuentro molesto         

8 
Pensamientos sin importancia me vienen a la cabeza y me 

molestan 
        

9 Me preocupan las cosas de la universidad         

10 Me cuesta decidirme en lo que tengo que hacer         

11 Noto que mi corazón late más rápido         

12 Aunque no lo digo, tengo miedo         

13 Me preocupo por cosas que puedan ocurrir         

14 Me cuesta quedarme dormido por las noches         

15 Tengo sensaciones extrañas en el estómago         

16 Me preocupa lo que los otros piensen de mi         

17 

Me influyen tanto los problemas, que no puedo olvidarlos 

durante 

un tiempo 

        

18 Tomo las cosas demasiado en serio         

19 Encuentro muchas dificultades en mi vida         

20 Me siento menos feliz que los demás chicos         
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ANSIEDAD ESTADO 

N° 

ítem 
CUESTIONARIO A/E N  AV BA CS 

1 Me siento calmado         

2 Me encuentro inquieto         

3 Me siento nervioso         

4 Me encuentro descansado         

5 Tengo miedo         

6 Estoy relajado         

7 Estoy preocupado         

8 Me encuentro satisfecho         

9 Me siento feliz         

10 Me siento seguro         

11 Me encuentro bien         

12 Me siento molesto         

13 Me siento agradable         

14 Me encuentro atemorizado         

15 Me encuentro confuso         

16 Me siento animoso         

17 Me siento angustiado         

18 Me encuentro alegre         

19 Me encuentro contrariado         

20 Me siento triste         
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Educación virtual 

 

N° 

ítem 
CUESTIONARIO  N=1  CN=2 AV=3 CS=4 S=5 

1 
Cree usted que los materiales utilizados en sus clases 

virtuales son didácticos. 
        

 

2 

Los materiales digitales (imágenes, videos entre otros) que 

emplea el docente son adecuados en el desarrollo de tus 

clases virtuales o remotas. 

        

 

3 

Considera que los estudiantes tienen acceso adecuado a 

estas herramientas didácticas durante las actividades de 

aprendizaje. 

        

 

4 
Cree usted que la calidad de tecnología utilizada por su 

institución es el más adecuado para su enseñanza 
        

 

5 Tiene acceso a un aula virtual para desarrollar sus clases.          

6 
La computadora, celular o tablet empleada en cada clase 

virtual es adecuado para tu aprendizaje 
        

 

7 
Los temas de debates realizadas en las clases son adecuados 

para tu aprendizaje 
        

 

8 
Considera que los educadores utilizan una variedad de 

estrategias y enfoques en su metodología educativa. 
        

 

9 

Considera que la metodología educativa utilizada por los 

educadores está bien planificada y estructurada para 

facilitar el aprendizaje de los estudiantes. 

        

 

10 
Recibe orientación del docente para planificar sus tareas 

virtuales 
        

 

11 
La orientación didáctica del curso virtual suele ser 

personalizada cuando se solicita al tutor. 
        

 

12 
Considera que los docentes están disponibles para brindar 

apoyo a los estudiantes cuando lo necesitan. 
        

 

13 
Las consultas virtuales son contestadas correctamente por 

el docente, mejorando su aprendizaje. 
        

 

14 

Considera que los docentes utilizan enfoques efectivos para 

interpretar y analizar las preocupaciones y dificultades de 

los estudiantes. 

        

 

15 
El tiempo para las actividades dejadas en el curso virtual se 

maneja con flexibilidad. 
        

 

16 

Considera que los docentes muestran flexibilidad para 

adaptarse a las diferentes situaciones y necesidades de los 

estudiantes. 

        

 

17 
El curso virtual contribuye a la formación de tus 

competencias. 
        

 

18 

Las actividades realizadas en el entorno virtual contribuyen 

al desarrollo de habilidades necesarias para desempeñarse 

en el ámbito académico y laboral. 

        

 

19 

Considera que las interacciones con compañeros y tutores 

en el entorno virtual facilitan el desarrollo de habilidades de 

comunicación y trabajo en equipo. 

        

 

20 Considera usted que utiliza estrategias efectivas de estudio          
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en el entorno virtual para adquirir conocimientos y 

habilidades. 

21 

Usted considera que planifica y organiza su tiempo de 

estudio de manera adecuada para maximizar su aprendizaje 

en el entorno virtual. 

    

 

22 
La educación virtual es una forma de estudio que te permite 

mejorar tu aprendizaje. 
    

 

23 
Las clases virtuales te permiten aprender con mayor 

facilidad. 
    

 

24 
La educación virtual es una modalidad que te permite 

alcanzar los objetivos planificados. 
    

 

25 

Usted considera que la modalidad de enseñanza en línea le 

ofrece flexibilidad para adaptar su aprendizaje a su horario 

y ritmo de vida. 
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CONSENTIMIENTO INFORMADO 

El propósito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en esta investigación con 

una clara explicación de la naturaleza de la misma, así como de su rol en ella como participantes. 

 

La presente investigación es conducida por la Bachiller PALLARDEL LOPEZ, Carol Hesabel, de la 

Universidad Andina del Cusco.  La meta de este estudio es determinar la relación entre la ansiedad y 

la educación virtual en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad Andina del Cusco, 

semestre II 2022. 

 

 Si usted accede a participar en este estudio, se le pedirá responder preguntas en una entrevista (o 

completar una encuesta, o lo que fuera según el caso). Esto tomará aproximadamente 15 minutos de 

su tiempo.  Lo que conversemos durante estas sesiones se grabará, de modo que el investigador pueda 

transcribir después las ideas que usted haya expresado.  

 

 La participación es este estudio es estrictamente voluntaria. La información que se recoja será 

confidencial y no se usará para ningún otro propósito fuera de los de esta investigación. Sus 

respuestas al cuestionario serán codificadas usando un número de identificación y por lo tanto, serán 

anónimas.  

 

 Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier momento durante su 

participación en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto en cualquier momento sin que eso lo 

perjudique en ninguna forma. Si alguna de las preguntas le parece incómodas, tiene usted el derecho 

de hacérselo saber al investigador o de no responderlas.  

 

Desde ya le agradecemos su participación.  

 

 

Acepto participar voluntariamente en esta investigación, conducida por___________. He sido 

informado (a) de que la meta de este estudio es 

______________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

______. 

Me han indicado también que tendré que responder los cuestionarios, lo cual tomará 

aproximadamente _________ minutos.  

 

 Reconozco que la información que yo provea en el curso de esta investigación es estrictamente 

confidencial y no será usada para ningún otro propósito fuera de los de este estudio sin mi 

consentimiento. He sido informado de que puedo hacer preguntas sobre el proyecto en cualquier 

momento y que puedo retirarme del mismo cuando así lo decida, sin que esto acarree perjuicio alguno 

para mi persona. De tener preguntas sobre mi participación en este estudio, puedo contactar a 

______________  al teléfono ______________.  

 

 Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me será entregada, y que puedo pedir 

información sobre los resultados de este estudio cuando éste haya concluido.  

 

 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Nombre del Participante                   Firma del Participante             Fecha 

(en letras de imprenta) 
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BASE DE DATOS 

 

 

ANSIEDAD   EDUCACIÓN VIRTUAL   

  

Ansiedad de Rasgo Ansiedad de Estado   Recursos de aprendizaje Acompañamiento virtual 
Competencias 

educativas 
  

N° 

p
1 

p
2 

p
3 

p
4 

p
5 

p
6 

p
7 

p
8 

p
9 

p
1
0 

p
1
1 

p
1
2 

p
1
3 

p
1
4 

p
1
5 

p
1
6 

p
1
7 

p
1
8 

p
1
9 

p
2
0 

p
2
1 

p
2
2 

p
2
3 

p
2
4 

p
2
5 

p
2
6 

p
2
7 

p
2
8 

p
2
9 

p
3
0 

p
3
1 

p
3
2 

p
3
3 

p
3
4 

p
3
5 

p
3
6 

p
3
7 

p
3
8 

p
3
9 

p
4
0 

SUMA 

p
1 

p
2 

p
3 

p
4 

p
5 

p
6 

p
7 

p
8 

p
9 

p
1
0 

p
1
1 

p
1
2 

p
1
3 

p1
4 

p1
5 

p1
6 

p1
7 

p1
8 

p1
9 

p2
0 

SUMA  

1 
0 2 2 3 1 2 0 0 1 2 1 1 1 0 2 2 2 1 2 1 2 0 1 0 1 2 0 1 2 0 1 0 1 2 0 1 2 2 0 1 

45 
3 4 1 3 1 4 2 5 4 5 5 3 2 3 5 3 3 4 2 3  83  

2 
0 2 0 3 3 3 3 2 2 1 2 1 1 1 2 1 1 1 2 0 1 3 0 0 0 1 3 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 

70 
4 2 2 3 3 3 2 3 1 3 3 2 3 1 3 3 4 1 1 4 60 

3 
0 2 0 3 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 1 2 2 1 2 2 0 2 1 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 

80 
2 3 2 3 3 3 3 3 1 3 3 5 3 3 3 3 3 2 3 3 75  

4 
3 2 0 3 0 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 1 2 0 2 1 2 2 0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 

80 
2 1 2 1 3 4 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 5 3 3 5 76  

5 
0 2 0 3 2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 0 0 1 2 2 2 1 1 2 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 

82 
1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 4 54  

6 
0 2 2 3 1 2 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 0 1 1 1 2 1 3 1 1 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 0 

79 
1 2 2 5 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 5 54  

7 
2 2 1 3 0 2 0 3 3 3 3 3 3 1 2 3 0 1 3 0 1 1 2 0 1 0 0 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 

72 
1 2 2 2 3 1 1 2 2 2 2 3 2 3 2 2 2 1 1 4 52  

8 
0 2 1 3 0 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 3 0 0 2 0 1 2 0 1 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 

80 
1 2 2 5 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 1 5 53  

9 
2 2 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 0 3 2 0 2 0 0 1 3 0 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 0 

86 
1 2 2 3 3 2 1 2 1 2 3 2 2 2 1 2 2 1 1 5 55  

10 
2 2 3 3 3 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 2 3 1 3 2 2 0 2 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 2 

93 
1 2 2 3 2 1 1 1 1 1 2 1 1 3 1 2 1 2 1 4 48  

11 
0 2 3 3 0 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 1 1 1 3 2 1 2 1 2 2 0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 

88 
1 2 2 3 3 1 1 2 1 2 3 2 2 2 1 2 2 1 1 5 52  

12 
3 2 3 3 3 2 1 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 0 2 3 2 0 2 2 1 1 2 0 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 

93 
1 2 2 3 3 2 1 1 1 2 2 2 2 3 1 2 2 1 1 2 53  

13 
3 2 3 3 0 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 1 1 2 2 1 3 1 1 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 2 

88 
1 2 5 1 2 1 2 2 1 2 3 2 2 2 2 2 2 2 1 5 58  

14 
1 2 2 3 3 2 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 1 3 3 3 2 0 2 1 2 1 2 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 

92 
1 2 1 3 3 2 2 2 1 1 2 2 2 3 1 2 2 1 1 2 41  

15 
1 1 1 3 2 2 3 3 0 3 2 3 3 1 3 3 1 1 2 2 1 1 2 1 1 1 2 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 

80 
1 5 3 1 3 2 2 2 1 2 2 2 2 2 1 2 2 1 1 4 55 

16 
1 3 2 3 3 2 2 3 3 1 0 1 0 1 0 1 1 1 2 3 1 2 2 1 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 

77 
1 4 4 3 2 2 2 2 1 2 3 3 2 3 3 3 1 1 1 4 58  

17 
1 3 1 3 3 2 1 3 3 3 2 3 3 3 3 2 1 3 3 0 0 0 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 1 2 1 

86 
1 2 5 2 1 3 5 4 1 3 4 2 1 1 1 3 3 4 1 1  59  

18 
0 2 2 2 2 3 3 2 3 3 3 2 3 2 2 1 1 3 3 0 2 0 2 0 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 2 1 0 

81 
1 2 2 2 3 3 1 4 1 4 4 4 5 3 1 3 3 2 1 1 61  

19 
1 2 2 3 3 2 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 3 1 1 3 2 0 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 1 2 

72 
1 4 4 3 1 3 5 4 1 5 3 1 5 5 1 4 5 4 3 4 78  



78 

20 
0 3 2 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 1 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 3 0 1 

96 
1 3 3 2 1 1 2 1 3 3 3 3 1 1 1 1 5 1 1 1 44  

21 
0 2 2 3 1 2 0 3 3 3 3 0 3 3 3 3 2 3 3 2 2 0 2 1 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 1 2 2 

86 
1 2 3 2 3 1 2 2 1 2 1 3 1 1 1 1 2 2 5 4 57  

22 
0 3 1 3 0 2 2 3 3 0 0 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 1 2 

84 
2 1 2 3 1 3 4 1 1 4 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 60  

23 
2 2 2 3 2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 1 2 1 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 2 0 1 

92 
1 2 1 1 1 1 1 3 1 1 1 1 4 2 3 4 3 1 4 4 58  

24 
1 3 3 3 3 3 3 0 0 0 2 2 0 3 3 3 3 3 3 1 1 1 2 0 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 1 0 1 

80 
2 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 1 3 4 3 3 4 3 4 3 77  

25 
2 3 2 3 2 2 2 3 3 2 2 3 2 2 2 2 3 1 3 3 0 0 2 0 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 0 1 

82 
1 2 1 2 1 1 1 4 5 3 3 1 3 1 2 1 2 2 2 2 54  

26 
1 1 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 3 3 2 0 2 0 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 1 0 

80 
3 3 2 3 3 2 3 4 5 5 3 3 3 2 3 1 1 3 3 4 74  

27 
2 1 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 3 2 2 2 3 3 3 1 1 3 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 1 0 1 

86 
1 3 2 3 3 2 5 1 2 1 3 1 2 2 1 1 2 2 2 2 58  

28 
2 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 3 3 2 1 2 1 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 0 1 

84 
2 1 2 3 1 3 2 5 1 3 4 5 2 2 1 2 2 3 2 3 57  

29 
0 1 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 3 2 2 2 3 2 3 3 2 0 1 2 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 1 0 

81 
3 5 1 3 4 3 4 5 4 1 3 1 1 2 1 1 1 1 3 3 64  

30 
0 3 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 1 2 0 1 3 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 3 0 2 

84 
5 5 2 2 1 3 2 3 3 1 1 2 3 2 2 2 3 2 3 3 62  

31 
0 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 3 3 3 3 2 0 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 1 

93 
4 1 2 1 1 1 1 1 1 1 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2  44  

32 
2 3 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 3 3 1 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 2 

89 
2 3 4 5 3 3 4 5 1 5 4 5 2 2 3 3 2 2 2 2  74  

33 
2 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 2 0 2 1 2 1 2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 2 

91 
2 1 2 1 2 3 1 2 2 3 4 4 4 2 2 2 2 2 2 2  60  

34 
2 3 2 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 1 2 3 0 0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 1 

94 
1 2 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 3 3 3 3 2 3  50  

35 
2 2 2 3 2 2 3 2 2 2 3 2 3 2 2 2 1 1 2 0 2 0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 2 

89 
1 2 1 2 3 1 2 3 3 2 5 1 1 2 1 3 3 4 4 5 61 

36 
2 3 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 3 1 2 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 1 

89 
2 4 1 1 1 5 1 1 1 4 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 39  

37 
2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 3 2 2 3 2 0 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 1 

98 
2 1 1 2 1 4 2 1 2 1 2 4 1 1 3 1 5 1 1 2 44  

38 
2 2 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 0 0 1 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 0 

82 
2 1 1 1 2 1 4 1 3 1 1 5 1 3 1 3 1 1 2 1 43  

39 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 0 3 1 2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 1 2 

82 
2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 3 2 1 3 3 3 3 3 2 1 57  

40 
2 2 2 3 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 3 3 0 0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 2 2 2 0 1 

81 
2 1 1 1 2 1 1 1 2 1 1 1 5 3 1 1 2 1 1 1 42  

41 
2 2 2 3 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 2 1 2 2 2 2 2 2 2 

85 
3 2 1 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 3 2 2 4 2 50  

42 
2 2 2 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 2 2 2 2 1 2 0 1 3 3 3 3 3 3 3 1 3 2 2 2 2 2 1 2 

91 
4 1 2 1 2 1 2 1 2 2 2 2 2 1 3 3 2 3 1 1 44  

43 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 3 2 0 2 1 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 0 1 

83 
5 4 3 2 1 2 2 1 1 1 2 1 2 5 4 1 2 2 1 2  50  

44 
2 2 2 3 2 2 3 2 2 2 2 3 3 3 2 3 2 2 2 2 1 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 1 1 2 2 2 2 2 0 1 

85 
2 5 3 5 1 1 1 1 1 5 1 1 1 1 2 3 3 4 3 3 57  

45 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 0 1 

84 
1 4 2 1 2 1 1 2 1 1 2 1 5 1 5 1 1 3 1 1 50  

46 
2 2 2 3 2 2 2 3 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 2 2 2 1 0 

84 
2 2 2 4 4 3 5 4 5 3 4 2 1 1 3 3 3 4 2 1 69  

47 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 3 0 0 3 3 3 3 3 3 3 0 0 2 2 2 2 2 1 2 

80 
3 2 3 3 2 2 1 4 1 4 4 4 5 3 5 2 4 2 1 1 67  

48 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 3 2 2 0 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 

74 
5 4 3 5 4 4 5 4 4 5 3 1 5 5 5 4 5 4 3 4  95  

49 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 3 1 1 2 2 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

75 
4 3 3 5 3 3 3 3 3 4 1 3 2 3 4 3 5 3 3 3 78  



79 

50 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 3 0 2 1 1 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 

72 
1 2 1 1 4 1 1 2 1 5 5 3 4 5 4 3 4 5 5 4 84  

51 
0 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 

80 
3 1 2 1 1 4 2 1 1 2 1 2 1 1 2 1 2 1 1 4 43  

52 
0 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 1 

76 
2 3 1 5 3 2 4 5 1 5 4 5 2 1 2 1 3 2 1 1 71  

53 
0 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 0 1 

76 
3 1 2 1 2 4 1 2 2 1 2 1 2 1 5 2 5 4 5 5 73  

54 
2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 0 

78 
1 2 3 1 2 1 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 1 3 2 4  61  

55 
1 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 1 

80 
1 3 2 2 3 2 5 5 4 3 5 5 4 2 1 4 1 1 1 5 70  

56 
2 1 1 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 0 1 

80 
4 2 3 1 1 3 1 3 1 1 5 1 1 3 1 3 3 2 1 4 57  

57 
1 3 1 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 0 

82 
2 2 1 3 1 3 1 3 1 3 1 3 1 2 3 3 2 1 2 1 52  

58 
2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 1 1 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 2 

92 
1 2 1 2 1 1 1 5 1 3 1 1 4 1 2 3 2 1 3 5 54  

59 
2 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 0 2 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 

92 
5 3 2 1 1 3 5 2 4 3 3 4 4 5 4 5 2 3 2 4 76  

60 
0 1 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 0 1 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

85 
4 2 5 4 2 1 1 1 2 3 1 4 5 3 4 5 2 4 5 5 82  

61 
0 1 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 0 0 0 1 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 

87 
3 2 1 2 1 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 4 1 2 4 2 47  

62 
0 0 1 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 1 0 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 1 

84 
4 5 5 2 1 1 3 1 2 1 1 3 1 1 1 5 4 5 4 5 76  

63 
2 0 2 3 3 3 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 0 2 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 

89 
5 4 1 1 1 2 2 1 1 1 2 1 2 5 4 1 2 2 1 2 49  

64 
1 2 2 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 

93 
2 5 3 2 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 43  

65 
0 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 1 2 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 

94 
1 4 4 2 2 1 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 39  

66 
0 1 0 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 

91 
2 2 5 2 1 2 2 2 2 3 1 1 2 1 1 1 1 2 1 1  46  

67 
0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 3 1 3 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

94 
3 2 2 1 2 2 1 2 1 3 1 1 1 2 1 1 2 1 2 1 43  

68 
0 0 1 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 

104 
5 4 2 3 4 4 5 2 1 3 1 2 1 2 1 1 1 1 1 4 60  

69 
0 1 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 

105 
4 1 2 2 3 3 2 2 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 2 3 47  

70 
0 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 2 

105 
1 2 3 1 3 1 1 2 1 3 1 2 2 1 1 1 2 1 1 1 38  

71 
0 1 0 0 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 1 

96 
4 1 2 1 1 4 2 1 1 2 1 2 1 2 1 1 1 1 2 4 44  

72 
3 1 2 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 0 1 

104 
2 1 4 5 1 2 1 1 1 2 1 1 1 2 1 1 2 1 1 1 47  

73 
3 0 1 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 0 1 

101 
2 1 2 1 1 4 1 2 1 1 1 1 1 2 1 1 3 1 2 5 53  

74 
2 0 2 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 0 

104 
1 1 1 1 1 1 4 4 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4 49  

75 
0 0 0 1 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 0 1 

93 
5 1 2 5 1 4 5 5 1 3 1 1 1 2 1 1 3 1 2 5 63  

76 
3 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 0 1 

106 
4 1 3 2 1 5 5 5 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4 59  

77 
2 3 2 3 3 3 3 3 3 1 1 1 1 1 3 3 3 0 0 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 0 

92 
2 2 2 2 1 2 2 2 1 2 1 1 1 2 3 1 3 1 1 2 45  

78 
2 2 1 3 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 0 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 2 

89 
5 1 5 3 1 5 4 5 1 5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 64  

79 
2 1 1 3 1 2 1 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 1 2 0 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 1 

89 
5 1 2 1 1 3 5 2 1 4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4 52  
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80 
0 1 0 3 0 1 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 2 

82 
4 1 5 4 1 1 1 1 1 4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 5 53  

81 
2 1 2 3 1 0 1 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 0 0 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 2 

84 
3 1 1 2 3 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 1 1 1 34  

82 
0 0 1 3 2 0 0 0 0 0 0 2 1 1 1 2 2 2 0 1 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 0 1 

68 
4 1 5 4 3 2 4 4 1 4 4 5 2 5 4 5 4 5 1 5 89  

83 
2 0 2 3 2 0 0 2 2 2 3 3 2 2 2 2 2 1 3 0 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 2 

90 
5 1 1 2 3 2 2 1 1 1 2 1 2 5 4 1 2 2 1 2 46  

84 
2 2 2 3 1 2 0 2 2 2 2 1 2 3 3 3 2 2 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 0 1 

91 
2 1 2 1 3 2 3 1 1 2 1 3 2 2 3 1 2 3 1 1 51  

85 
2 2 2 3 3 3 3 2 2 2 3 2 3 2 2 2 2 1 2 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 1 

98 
1 1 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 1 1 1 33  

86 
0 2 0 3 3 3 3 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 1 2 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 1 0 

90 
2 1 5 3 1 3 5 4 5 3 4 2 2 1 3 3 3 4 2 1 68  

87 
3 2 2 3 3 3 3 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 2 

97 
3 2 2 3 1 2 1 4 1 4 4 4 2 3 5 2 4 2 1 1 62  

88 
0 2 1 3 3 3 3 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 

95 
5 4 4 5 1 4 5 4 4 5 3 1 2 5 5 4 5 4 3 4 89  

89 
0 2 0 3 3 3 3 2 2 2 3 3 2 2 2 2 2 1 2 0 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 

94 
4 3 3 5 1 5 4 5 1 4 1 4 2 3 4 2 5 4 5 4 85  

90 
0 2 2 3 3 3 3 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 2 0 2 0 1 2 

85 
1 2 3 1 1 1 1 2 1 5 5 3 2 5 4 2 4 5 5 4 74  

91 
3 2 1 3 3 3 3 2 2 2 3 2 3 3 3 3 3 2 2 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 0 1 2 0 1 

92 
4 1 2 1 1 4 2 1 1 2 1 2 2 1 1 2 1 1 1 4 44  

92 
2 2 2 3 3 3 3 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 2 0 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 0 0 0 1 1 0 1 

82 
2 3 4 5 1 2 4 5 1 5 4 5 2 1 2 2 1 2 1 1 67  

93 
1 2 2 3 3 3 3 2 2 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 1 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 0 1 0 0 0 1 

88 
2 1 2 1 1 4 1 2 2 1 2 1 2 1 5 2 1 4 5 5 61  

94 
2 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 0 1 3 0 2 0 1 0 

96 
1 2 1 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 34  

95 
1 2 1 3 3 3 3 3 3 0 3 3 2 1 2 2 0 2 0 2 1 3 0 2 0 2 1 2 1 3 0 2 0 2 1 2 1 1 0 1 

64 
5 3 2 1 2 3 3 3 3 3 5 5 2 4 5 2 1 4 4 5 76  

96 
2 2 1 3 3 3 3 3 3 0 3 3 2 0 1 1 2 2 0 1 2 1 2 1 2 2 0 1 2 1 2 1 2 2 0 1 0 0 0 1 

61 
4 4 3 1 2 3 3 3 3 3 5 1 2 3 1 2 1 2 1 4 66  

97 
2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 0 3 2 2 0 2 1 1 0 0 2 0 1 2 1 1 2 0 2 0 1 2 1 1 2 0 2 0 1 0 

58 
2 3 2 1 2 3 3 3 3 3 5 4 2 4 1 2 1 4 2 5 67  

98 
0 2 0 3 3 3 3 3 3 3 0 3 2 1 0 1 3 1 0 0 1 2 0 1 3 1 1 0 1 2 0 1 3 1 1 0 1 3 0 2 

58 
5 3 5 1 2 3 3 3 3 3 4 5 2 3 1 2 1 4 3 5 79  

99 
0 2 2 0 2 3 0 0 3 0 3 3 2 1 0 0 1 0 0 0 2 0 2 1 2 1 2 1 2 0 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 

50 
5 3 2 1 2 1 1 1 1 1 1 4 2 5 1 1 1 3 2 4 61  

100 
0 2 1 2 3 3 3 3 3 3 0 3 2 0 0 0 1 2 0 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

64 
4 2 5 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 3 3 3 68  

101 
2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 1 3 2 0 1 0 0 1 0 0 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 

67 
3 2 1 1 2 3 3 3 3 3 3 2 2 2 1 1 1 4 4 2  66  

102 
2 2 2 3 3 3 3 3 3 0 1 3 2 3 0 2 0 2 0 2 0 0 1 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 1 

71 
4 5 5 1 2 3 3 3 3 3 4 5 2 5 1 2 1 5 4 5  86  

103 
2 2 2 2 3 3 3 3 3 0 1 3 2 0 2 1 2 1 0 1 2 0 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 

70 
5 4 1 1 2 3 3 3 3 3 2 1 2 5 1 2 2 2 1 2 54  

104 
2 2 0 3 3 3 3 3 3 3 1 3 2 1 2 1 1 1 0 0 1 2 0 1 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 

70 
2 5 3 1 3 3 3 3 3 3 1 3 2 5 1 5 5 4 5 4 83  

105 
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2 0 3 0 3 1 1 0 1 1 0 3 2 3 3 3 3 2 2 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 

66 
2 2 5 1 4 3 5 4 5 3 4 2 1 1 1 3 3 4 3 1 68  

107 
2 1 0 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 1 0 0 1 3 0 0 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

73 
3 2 2 1 2 2 1 4 1 4 4 4 5 3 1 2 4 2 3 1 61  

108 
2 2 2 2 3 3 0 0 3 0 3 0 0 0 0 0 0 1 2 1 2 1 2 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 1 

59 
5 4 4 5 4 4 3 3 4 3 3 3 5 3 3 3 3 4 3 4 86  

109 
2 2 0 2 0 3 1 1 2 1 2 1 2 1 2 1 1 1 0 0 2 0 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 

60 
4 3 3 5 3 5 4 5 1 4 1 4 4 3 1 2 5 4 3 4 86  
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1 2 3 1 4 1 1 2 1 5 5 3 4 5 4 3 4 5 3 4 82  

111 
2 2 1 2 3 1 2 3 2 1 3 2 2 0 1 2 3 2 2 1 1 1 0 1 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 

69 
4 2 5 4 2 1 1 1 2 4 1 4 5 3 4 5 2 4 4 5 77  

112 
2 2 0 2 3 2 1 1 2 1 2 1 2 1 2 1 1 1 2 0 1 1 0 0 1 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 1 
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113 
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115 
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59 
2 2 4 2 4 4 2 4 2 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 90  

116 
2 2 3 2 2 3 0 0 0 0 0 0 2 3 1 0 1 2 0 1 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 0 1 

57 
1 4 4 2 4 4 5 3 5 5 4 5 5 4 5 2 2 3 3 1 85  

117 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 0 0 1 3 0 2 0 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 0 

63 
2 2 5 2 4 3 5 4 5 3 4 2 1 1 3 3 3 4 4 1 72  

118 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 0 2 1 2 1 2 0 1 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 2 

73 
3 2 2 2 2 2 1 4 1 4 4 4 5 3 5 2 4 2 3 1 67  

119 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 1 2 2 0 1 2 0 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 

70 
5 4 4 2 4 4 5 4 4 5 3 1 5 5 5 4 5 4 3 4 92  

120 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 2 1 1 2 0 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

67 
4 3 3 2 3 5 4 5 1 4 1 4 4 3 4 2 5 4 4 4 91  

121 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 1 3 1 1 0 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 

71 
1 2 3 2 4 1 1 2 1 5 5 3 4 5 4 3 4 5 3 4 85  

122 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 0 1 0 0 0 0 0 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 1 

63 
4 1 2 2 1 4 2 1 1 2 1 2 1 1 2 1 2 1 3 4 47  

123 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 0 1 2 0 1 2 0 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 

68 
2 3 4 5 3 2 4 5 1 5 4 5 2 1 2 1 3 2 4 1 77  

124 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 0 0 1 3 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 

70 
2 1 2 1 2 4 1 2 2 1 2 1 2 1 5 2 5 4 3 5 70  

125 
1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 2 0 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 

73 
1 2 1 1 2 1 4 4 5 4 5 4 5 5 4 5 4 5 3 4 90  

126 
0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 1 2 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 

72 
5 3 2 5 3 4 1 2 3 2 3 3 3 3 3 1 3 4 3 3 73  

127 
0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 1 1 1 2 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

70 
4 4 3 2 3 5 5 5 3 4 5 1 2 3 1 3 3 2 3 3 82  

128 
0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 3 0 1 

74 
2 3 2 4 4 1 5 3 5 4 5 4 2 4 4 4 5 4 4 4 87  

129 
0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 2 3 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 

77 
5 3 5 3 2 5 1 5 1 1 1 1 4 1 5 3 4 4 3 3 78  

130 
0 2 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 0 0 3 1 1 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

70 
5 3 2 1 1 3 5 2 4 4 3 4 4 5 4 5 2 4 4 4 86  

131 
0 2 2 2 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 3 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 0 1 

54 
4 3 5 2 5 5 5 5 5 2 5 2 5 4 4 2 2 2 2 3 83  

132 
0 2 0 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 0 1 1 2 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 0 1 

64 
3 3 5 2 1 1 2 5 2 5 3 2 5 2 5 4 5 4 5 5 89  

133 
0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 2 1 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 0 0 1 

65 
4 3 5 4 4 2 4 1 1 1 1 1 4 5 4 5 2 3 3 3 76  

134 
0 2 2 2 1 2 0 2 2 2 2 2 2 0 0 2 3 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 0 

66 
5 3 4 4 4 1 5 1 1 5 1 1 2 3 3 3 3 5 4 5 76  

135 
0 2 0 2 1 2 3 2 2 2 2 2 2 1 2 0 1 1 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 0 1 
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2 3 3 5 4 4 4 1 2 5 1 3 4 5 4 5 2 4 5 3 90  

136 
0 2 2 2 1 2 3 0 2 0 2 2 2 2 0 1 2 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 0 0 1 

61 
1 3 4 4 4 4 5 3 5 5 4 5 5 4 5 2 2 3 5 3 90  

137 
0 2 2 2 2 2 0 2 2 2 0 2 2 3 1 2 3 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 0 

69 
2 3 5 4 4 3 5 4 5 3 4 4 1 4 4 3 4 4 2 3 85  

138 
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66 
3 3 2 3 2 2 1 4 1 4 4 4 5 3 5 2 2 2 1 3 66  

139 
1 2 2 2 2 0 2 2 2 2 0 2 2 0 1 0 1 3 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 

65 
5 3 4 5 4 4 5 4 4 5 3 1 5 5 5 4 2 4 3 3  88  
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140 
2 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 0 0 3 0 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

80 
4 3 3 5 3 5 4 5 1 4 1 4 4 3 4 2 2 4 5 4 88  

141 
1 2 1 3 3 3 2 3 3 3 0 3 2 3 3 3 3 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 0 2 

84 
1 3 3 1 4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 4 3 2 5 5 4 64  

142 
2 2 1 2 0 1 3 2 3 3 3 3 2 3 0 0 3 3 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 0 1 

72 
4 3 2 1 1 4 2 1 1 2 1 2 1 1 2 1 2 1 1 4 47  

143 
2 2 1 2 3 2 3 1 3 3 0 3 2 3 3 3 3 3 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 2 

82 
2 3 4 5 3 2 4 5 1 5 4 5 2 1 2 1 3 2 1 1 74  

144 
2 2 0 0 0 1 3 1 3 3 3 3 2 3 0 0 3 3 1 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 0 1 

69 
2 3 2 1 2 4 1 2 2 1 2 1 2 1 5 2 5 4 5 5 72  

145 
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77 
1 3 1 1 2 1 4 4 5 4 5 4 5 5 4 5 4 5 5 4 90  

146 
2 2 1 3 0 0 3 2 3 3 0 3 2 3 0 0 3 3 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 

71 
5 1 2 3 3 1 3 1 3 2 5 5 4 4 5 4 3 4 4 5 81  

147 
2 2 2 1 2 0 3 1 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

82 
3 3 1 2 3 1 5 5 3 4 5 1 2 3 1 3 3 2 1 4 73  

148 
2 2 2 3 1 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 3 0 1 

78 
3 3 1 5 5 1 5 3 5 3 5 4 2 4 3 3 5 4 2 5 89  

149 
2 2 2 3 1 2 3 2 2 2 0 2 2 2 0 0 0 3 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 

72 
1 1 2 4 5 4 4 4 3 4 3 4 4 3 2 2 2 1 1 3 78  

150 
2 2 0 0 0 2 1 2 2 2 2 0 0 2 0 2 2 3 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 2 

63 
5 3 1 1 1 1 5 2 3 4 3 4 4 5 4 5 2 3 1 5 86  

151 
2 2 2 0 1 3 3 3 3 3 0 0 0 2 0 0 0 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 0 1 

63 
4 3 1 4 2 1 1 1 3 4 1 4 5 3 4 5 2 4 5 5 81  

152 
2 2 2 3 0 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 0 1 

72 
3 2 2 2 1 1 2 1 3 3 3 2 1 2 5 4 5 4 4 2 74  

153 
2 2 2 0 0 1 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 1 1 1 2 1 

67 
4 3 1 4 4 1 4 4 3 4 4 5 4 5 4 5 2 3 3 2 78  

154 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 1 0 

74 
5 5 4 5 4 1 5 4 4 4 2 4 2 4 4 4 2 4 1 2 88  

155 
2 2 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 2 1 1 0 1 

69 
5 3 1 5 4 1 4 1 3 5 1 3 4 5 4 5 5 4 1 1 79  

156 
2 2 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 0 0 1 

70 
1 3 1 2 4 1 5 3 3 5 4 5 5 4 5 2 5 3 5 4 85  

157 
2 1 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 0 2 2 2 0 1 0 

72 
5 5 1 5 2 5 5 4 3 4 5 4 4 5 4 1 1 5 1 1 88  

158 
2 1 2 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 1 0 0 2 2 2 3 3 0 0 0 3 0 2 0 0 2 2 2 2 1 3 0 2 

59 
5 1 1 5 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 5 4 3 4 4 5 79  

159 
2 1 2 0 1 1 0 2 2 2 0 0 2 1 2 2 2 3 1 2 2 2 0 2 0 0 2 0 0 0 0 3 2 2 2 2 2 1 2 1 

53 
4 3 1 2 3 5 5 5 3 4 5 1 2 3 1 3 3 2 1 4 80  

160 
2 2 2 3 0 1 2 2 2 2 2 0 2 2 2 2 3 2 2 1 2 1 2 2 2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 

72 
2 3 2 5 5 4 5 3 3 3 5 4 2 4 3 3 5 4 2 5  90  

161 
3 2 2 1 2 0 1 2 2 2 0 2 2 1 2 2 2 3 2 0 2 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 1 2 2 1 2 1 2 2 2 

68 
5 3 5 3 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 4 4 3 5  77  

162 
2 2 2 0 1 0 1 2 2 2 2 0 2 2 2 2 3 3 2 1 2 1 2 2 2 2 1 1 2 1 1 3 3 3 2 2 3 3 2 1 

72 
5 2 2 1 1 3 5 2 3 4 3 4 4 5 4 5 2 3 2 4 85  

163 
3 2 2 3 3 3 3 2 2 2 0 0 2 1 2 2 2 3 2 0 2 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 3 1 1 2 0 1 2 1 2 

72 
4 3 5 4 2 1 1 1 2 4 1 4 5 3 4 4 3 3 3 4 74  

164 
0 2 2 3 3 3 3 2 2 2 2 0 2 1 2 2 3 3 3 2 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 2 3 3 3 1 2 2 2 3 2 

81 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 5 3 3 2 76  

165 
0 2 2 3 3 3 3 2 2 2 0 0 2 2 2 2 2 2 2 1 2 3 2 1 2 2 1 2 2 2 2 3 2 1 2 1 2 1 2 1 

73 
4 5 5 4 3 1 1 3 1 3 1 1 1 1 4 1 1 5 1 5 70  

166 
3 2 2 0 2 0 2 2 2 1 1 2 2 2 2 2 3 2 2 0 2 2 2 1 2 2 2 1 1 1 1 3 1 1 2 0 2 2 1 0 

63 
3 4 4 4 1 5 5 5 5 5 5 1 5 4 5 5 3 2 1 2 80  

167 
2 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 0 3 1 3 1 3 1 2 0 2 3 2 1 2 2 1 2 2 2 2 3 0 1 3 0 2 0 1 2 

76 
2 5 3 5 4 4 4 1 2 5 1 3 4 5 4 5 5 4 5 4 89  

168 
3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 2 3 2 0 2 1 2 2 2 1 1 1 1 2 2 2 1 2 1 3 2 1 

85 
1 2 1 1 2 1 4 4 5 4 5 4 5 5 4 5 4 5 5 4 88  

169 
2 2 2 3 2 2 1 2 2 2 3 0 3 3 3 0 1 2 2 1 2 3 2 1 2 2 1 1 2 2 1 2 1 2 0 1 2 1 2 2 

70 
5 3 2 5 3 4 5 5 4 4 5 5 2 4 3 3 1 3 3 1 79  
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170 
3 2 2 1 2 0 0 1 3 0 0 1 2 0 1 0 2 1 0 0 2 0 2 1 2 2 2 1 1 1 2 2 2 1 2 0 2 0 2 2 

50 
4 4 3 2 1 5 5 5 3 4 5 1 2 3 1 3 3 2 1 4 78  

171 
3 2 2 0 1 2 0 2 1 2 0 0 1 3 0 2 3 2 2 2 2 0 2 1 2 2 1 2 2 1 1 2 2 1 1 0 2 2 2 1 

59 
2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 5 3 3 3 3 3 3 80  

172 
2 2 2 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 3 1 0 1 2 0 2 1 2 2 1 1 1 2 2 2 1 0 0 0 2 1 2 1 

61 
5 3 5 3 2 5 4 5 3 5 4 5 4 3 3 1 3 3 3 3 89  

173 
3 1 0 0 0 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 3 0 2 2 2 1 2 2 2 1 1 1 1 2 2 2 0 1 2 0 2 1 

60 
5 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 5 1 5 2 3 2 4 83  

174 
0 1 2 0 1 2 2 2 2 2 3 3 3 2 2 1 2 2 3 2 2 2 2 1 2 2 1 1 1 1 1 2 2 1 3 0 2 0 1 0 

64 
4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 5 2 4 1 1 70  

175 
3 0 1 3 0 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 3 2 3 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 3 1 3 3 2 2 1 2 1 

77 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 3 1 2 2 3 2 1 1 2 63  

176 
3 1 0 0 0 2 2 2 2 1 2 2 3 2 2 1 3 1 3 0 2 2 2 1 2 2 1 2 1 1 1 3 1 3 3 1 2 0 0 1 

63 
4 3 1 2 1 3 3 3 3 3 3 3 3 5 1 5 4 5 4 5 84  

177 
3 2 2 3 1 2 1 1 2 2 2 3 2 2 2 1 3 1 3 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 3 3 1 3 2 2 0 2 0 

76 
5 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 5 1 1 2 2 1 2 60  

178 
0 1 0 0 0 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 1 3 1 3 0 2 2 2 1 1 2 2 2 2 2 1 3 3 3 3 2 2 3 2 2 

73 
2 3 3 3 1 1 3 1 3 1 1 1 3 1 1 3 1 4 2 1 47  

179 
3 1 2 0 1 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 1 3 2 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 1 3 3 3 1 1 3 1 2 1 2 1 

84 
3 1 1 3 1 2 1 3 1 3 1 1 2 3 1 1 1 3 1 1 41  

180 
2 1 1 1 3 1 3 3 1 1 2 3 3 3 3 2 3 2 3 1 1 3 3 2 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 2 2 0 2 2 

90 
3 1 3 3 1 3 1 3 1 3 1 3 1 2 2 3 3 1 2 3 52  

181 
0 1 0 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 1 1 3 0 1 3 3 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 

94 
4 5 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 1 3 3 2 1 1 2 2 67  

182 
0 1 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 3 2 0 3 3 3 3 3 3 1 2 3 3 3 1 1 3 3 1 1 2 1 

92 
5 4 1 4 5 4 2 2 2 1 2 2 1 1 4 1 2 2 1 2 54  

183 
0 0 1 3 0 1 2 3 2 1 3 2 0 0 1 2 3 2 2 1 2 0 1 2 1 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 2 2 

73 
2 1 1 1 2 1 4 1 2 1 1 1 4 1 4 1 1 2 2 2 44  
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